Первому проректору – 
проректору по образовательной деятельности 
ФГАОУ ВО «Российский университет дружбы народов», 
Ю.Н. Эбзеевой
От обучающегося

_________________________________________

_________________________________________

Специальность	__________________________

№ уд. 	__________________________	

Страна 	__________________________
Форма обучения (бюджет / контракт) 

Номер телефона __________________________


З А Я В Л Е Н И Е
Прошу Вас разрешить мне прохождение стажировки в период 
с ______________ 20___г. по _____________ 20___г. __


Стажировка проводится в соответствии с индивидуальным планом.
С программой стажировки, методическими материалами по оформлению «Отчета о прохождении стажировки» и «Дневника прохождения стажировки» ознакомлен(а).
Расходы по социальному страхованию, транспортные расходы до места практики и обратно, расходы на период прохождения стажировки (питание, проживание и т.п.) осуществляются за мой счет.
Предположительное место стажировки: 


__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

« __ »  _____________  20 ___ г.                                           _______________________
(личная подпись)                                                                       
                                                                                                                                                                                                                    
	СОГЛАСОВАНО:

Директор Медицинского института					А.Ю. Абрамов

Начальник отдела сопровождения и
аттестации подготовки кадров 
высшей квалификации							И.А. Усачёва

Заведующий кафедрой
______________________________					_____________


