РЕСПУБЛИКА ПЕРИНАТАЛ МАРКАЗИ ДИРЕКТОРИГА

Фуқаро_________________________________________________________дан
(исми шарифи тўлиқ ёзилсин)
__________________________________________________________________
(манзил доимий турар жойи бўйича кўрсатилсин, телефон рақами)
__________________________________________________  манзилда яшовчи, 
___________________________________________________
                                            (ОТМ номи тўлиқ ёзилсин)
________________________(контракт / грант)  _____ йили тамомлаган
(таълим йўналиши)		(остига чизилсин)

Ариза
Менга_______________________________________________мутахассислиги бўйича клиник ординатурага Максадли (Давлат грантлари/Хокимлик тўлов контракти) ______________________________ вилояти ўрнига ёки Умумий ўринга (кераклигини остига чизилсин) ўқишга кириш учун танловда қатнашишимга рухсат беришингизни сўрайман.

Тест топшириш тили: ўзбек ёки рус тили (кераклигини остига чизилсин)

Ўзим ҳақимда қуйидагиларни маълум қиламан:
 Жинсим__________Туғилган жойим ва йилим__________________________
__________________________________Миллатим_______________________
Паспорт серияси _______№ _____________________ ким томонидан ва қачон берилган__________________________________________________________
Қуролли кучлар сафида хизмат________________________________________
Ушбу ўқув юртига киришдан олдин бажарган ишим ва умумий меҳнат стажим____________________________________________________________
                (корхона, ташкилот номи, қаерда жойлашган, ким бўлиб ишлаган)
Ота-онам ҳақида қуйидагиларни маълум қиламан (исми-шарифи, турар жойи, иш жойи ва лавозими, иш жойи манзили, телефони)
Отам______________________________________________________________
__________________________________________________________________
Онам_____________________________________________________________
__________________________________________________________________
Ўзим ҳақимда қўшимча қуйидагиларни маълум киламан _________________ __________________________________________________________________
1. Клиник ординатурада ўқиш давомида РПМнинг ички тартиб қоидалари ва Низомига сўзсиз амал қиламан.
2. Давлат комиссияси томонидан тўлов контракт асосида ўқишга тавсия этилсам, шартномани ўз муддатида бажаришга кафолат бераман. Акс ҳолда ўз ўрнимни вакант деб ҳисобланишига розиман.

Телефон рақами:   _______________________________________________ 
	
Электрон почта ( e-mail): ___________________________________________
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