Первому проректору – проректору по научной работе
А.А. Костину

выпускника ___________________факультета/института/академии
____________________________ (ВУЗа) ________года,
________________________________________________________________________________________(ФИО)
__________________________________(гражданство),
дата рождения  _____.______.________г.,
паспорт серия ____________  № ___________________ 
выдан_________________________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу считать меня прикрепленным для подготовки и защиты диссертации на соискание ученой степени кандидата наук  по специальности (шифр и наименование) ________________________________________________________________________________ по кафедре______________________________________________________________________ _______________________________________________института/факультета/академии РУДН  с_______________________________________ по ____________________________________.

Сведения о предыдущем уровне образования и документе об образовании, его подтверждающем ________________________________________________________________.
Опубликованные работы:_________________________________________________________.
Изобретения:____________________________________________________________________.
Отчеты по научно-исследовательской работе: ________________________________________.

Предполагаемая тема диссертационного исследования  «_______________________________ ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________». 
Прошу назначить научным руководителем__________________________________________ _____________________________________(должность, ученая степень, ученое звание, ФИО).



С копиями лицензии на осуществление образовательной деятельности, свидетельства о государственной аккредитации организации и приложений к ним ознакомлен (а) _________________________________ Подпись                                                                                                                                
На обработку его персональных данных согласен (на) _________________________________________ Подпись



Дата                                                                           Подпись








 ВИЗЫ: 

научный руководитель/научный консультант

___________________________________________________________ФИО

______________________подпись, дата
             
заведующий кафедрой/директор департамента 

___________________________________________________________ФИО

______________________подпись, дата
декан факультета/ директор института
___________________________________________________________ФИО

______________________подпись, дата

