
В.о. ректора Державного біотехнологічного університету 

Олені МОСКАЛЕНКО

аспіранта/докторанта 

________________________________________________
(рік та форма навчання) 

________________________________________________
(спеціальність) 

________________________________________________
(ПІБ повністю)

№ моб. тел.______________________________________
 

 

 

 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу призначити мені з (вказати дату) наукового керівника – (науковий 

ступінь), (вчене звання), (посада та назва кафедри) (ПІБ наукового керівника) замість 

(науковий ступінь), (вчене звання), (посада та назва кафедри), (ПІБ наукового 

керівника) у зв’язку з (вказати причину). 

 

Дата        Підпис аспіранта/докторанта 
 

 

 

Завізувати у: 

- згода діючого наукового керівника; 

- згода майбутнього наукового керівника; 

- завідувача кафедри (завідувачів кафедр). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Правила оформлення: 

1. ПІБ аспіранта/докторанта вказувати повністю. 


