
 

З А Я В А 

Прошу допустити мене до участі у конкурсі та до складання вступних 

іспитів до аспірантури факультету ____________________________________ 
                                           (назва факультету) 

зі спеціальності ____________________________________________________, 
                                 (шифр та назва спеціальності) 

іноземної мови _____________________________________________________ 
                              (вказати якої) 

на денну (заочну) форму навчання. 

Отримав(ла) повну вищу освіту освітньо-кваліфікаційного рівня: магістр 

або спеціаліст за спеціальністю __________________ у ________ році  

в _________________________________________________________________ 
(назва вищого навчального закладу) 

 

 

 

 

______________                                                               __________________                                  _______________ 

(дата)                                                                       підпис                                                   (П.І.Б)  

 

 

 

Потенційний науковий керівник       ________________________________ 
                                                                                       (підпис, П.І.Б, науковий ступінь та вчене звання) 

 

 

 

 

 

 
 

 Ректору Поліського національного 

університету  

професору Скидану О.В. 

_________________________________ 
            (прізвище, ім’я та по батькові повністю) 

_________________________________ 

_________________________________ 
                                           (адреса) 

номер телефону__________________ 


