
ПРИЛОЖЕНИЕ 10 

Форма заявления об отзыве оригинала документа установленного образца 

Председателю Приемной комиссии 
                                                                                      ФГБУ «НМИЦ ФПИ»  

                                                                                 Минздрава России 
_____________________________ 
_____________________________ 

                                                                                                                  (ФИО)  
                    

ЗАЯВЛЕНИЕ ОБ ОТЗЫВЕ ОРИГИНАЛА ДОКУМЕНТА УСТАНОВЛЕННОГО ОБРАЗЦА 

Я, ________________________________________________________

(ФИО абитуриента)

заявляю о своем решении отозвать оригинал документа установленного образца, поданный при 
подаче заявления о приёме на обучение по образовательным программам высшего образования 
-программам подготовки научных и научно-педагогических кадров в аспирантуре по 
направлению подготовки ____________________________________ 

                   (код, наименование направления обучения)

Я проинформирован(а), что мое заявление не является основанием для исключения меня из 
списков лиц, подавших документы и списков поступающих. 

________________ _________ ____________

(дата) (подпись) (расшифровка  подписи)


