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Заявление

          Прошу выдать дубликат индивидуального плана работы аспиранта взамен утраченного плана ______________________________________________________.
.
«____» _________ 20__г.          _______________		_____________________
                                                      (подпись)		                                     (расшифровка подписи)



Согласовано:
Начальник ОАиД:
«____» _________ 20__г.          _______________		_____________________
                                                      (подпись)		                            (расшифровка подписи)









*Заявление подается обучающимся аспирантом (ФГОС, ФГТ)
