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Голові Вченої ради Інституту фізіології фм. О.О. Богомольця НАН України

Академіку Миколі ВЕСЕЛОВСЬКОМУ
______________________________________
(посада, науковий ступінь, вчене звання, місце роботи)
______________________________________
(Ім’я ПРІЗВИЩЕ)



Я, _____________________________________________________________,
(прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на участь, як  _____________________________________________
(голова / опонент / рецензент)
у разовій спеціалізованій вченій раді для прийняття до розгляду та проведення прилюдного захисту дисертації «_______________________________________________________________________________»
(назва дисертації)
Аспіранта/здобувача__Інституту фізіології ім. О.О. Богомольця НАН України__
(найменування закладу вищої освіти (наукової установи)
________________________________________________________________________________________________
(прізвище, ім'я, по батькові)

на здобуття ступеня  доктора філософії з галузі знань _______________________
       (галузь знань)
за спеціальністю ______________________________________________________
(код і найменування спеціальності відповідно до Переліку галузей знань і спеціальностей, за   якими здійснюється підготовка здобувачів вищої освіти)


Повідомляю, що протягом року приймав (ла) участь у __________засіданнях 
                                                                                                     (кількість)      
разових спеціалізованих вчених рад.



		________________					/________________/
(дата)								(підпис)



Підпис засвідчується відділом кадрів Установи
