                                                                          Директору Института востоковедения РАН
                                                                          д.и.н., Аликберову А.К.
                                                                          от____________________________________

                                                                          ______________________________________         

                                                                                                (ф.и.о. кандидата полностью)

                                                                                         _____________________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу допустить меня к сдаче кандидатских экзаменов  по следующим дисциплинам:

1. _____________________________________________________________________
2. _____________________________________________________________________
3. _____________________________________________________________________

в весеннюю (осеннюю) сессию 20____ года.

По специальности: ________________________________________________________

                                                   (шифр и наименование специальности в соответствии с номенклатурой специальностей науч. работников)
__________________________________________________________________

Тема диссертации _____________________________________________________

__________________________________________________________________
Подразделение (центр, отдел), в котором являюсь аспирантом или соискателем _________  
__________________________________________________________________

Научный руководитель _________________________________________________

                                                                                                  (уч.степень, звание, должность, место работы)
____________________________________________________________________________________________________________________________________

Степень готовности диссертации __________________________________________

__________________________________________________________________

Подпись ________________                                                 Дата ___________________

Согласовано:
Виза научного руководителя:                           _______________________________________
                                                                             _______________________________________
                                                                             _______________________________________
                                                                             _______________________________________
