И.о. ректора  ФГБОУ ВО ВГМУ 
им. Н.Н.Бурденко Минздрава России
[bookmark: _GoBack]проф. Мошурову И.П.
ординатора 1 курса 
кафедры_____________
специальность ________,
обучающегося по (свободному 
конкурсу, целевому направлению или 
на коммерческо-договорной основе),
Иванова Ивана Ивановича
тел.:8 910 123 45 67


заявление.

          Прошу рассчитать стоимость обучения и произвести возврат денежных средств ординатора кафедры ___________________, обучающегося по специальности__________, в связи с отчислением из ординатуры по собственному желанию.


Дата   				                                                         Подпись/ И. О. Фамилия





Количество учебных часов за период
с ________ по _________ составляет
_________ часов.
Специалист по УМР

