Директору ФГБНУ «НИИ медицинской генетики»
академику РАН
д-ру мед. наук, профессору

В.П. Пузыреву
от ___________________________
______________________________
____________________________________________________________

______________________________

(Ф.И.О. полностью, дата рождения, реквизиты документа, удостоверяющего личность, когда и кем выдан)





ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу прикрепить меня для сдачи кандидатского экзамена по специальности 03.02.07 – генетика  







(указать наименование научного направления)
Имею высшее профессиональное образование ____________________________________

(указать предыдущий уровень образования и документ об образовании, его подтверждающий)

К заявлению прилагаю:
1. Копию диплома специалиста (магистра) и приложения к нему.

2. Копию документа, удостоверяющего личность.

Информацию о ходе рассмотрения вопроса о прикреплении прошу сообщить мне по адресу:

____________________________________________________________________________

(почтовый адрес)
Контактный телефон:______________________e-mail: _____________________________

Я ознакомлен с копиями лицензии на осуществление образовательной деятельности, свидетельства о государственной аккредитации и приложений к ним.
Я даю согласие на обработку моих персональных данных, содержащихся в документах и материалах, представленных для рассмотрения вопроса о прикреплении, в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных».
Дата









Подпись
