Голові Вченої ради ДУ КАІ

докторанта
_____________________________________________________
(рік та форма навчання докторанта)

_____________________________________________________
(ПІП докторанта)
моб. тел.___________________________

ЗАЯВА

Прошу призначити мені наукового консультанта – ______________________
(науковий ступінь, вчене звання, посада та назва кафедри, ПІП наукового консультанта)
_____________________________________________________________________________________
замість  – _______________________________________________________________ (науковий ступінь, вчене звання, посада та назва кафедри, ПІП наукового консультанта)

у зв’язку з ______________________________________________________________.

(вказати причину).

___________________





________________________

дата 







Підпис докторанта

Завідувач кафедри ___________________



________________________

підпис





Ім’я, ПРІЗВИЩЕ

(Перший) Науковий консультант ___________________
________________________




підпис



Ім’я, ПРІЗВИЩЕ

(Другий) Науковий консультант ___________________

________________________



підпис



Ім’я, ПРІЗВИЩЕ

