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ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу дать разрешение на размещение текста выполненной мною диссертации на тему: («Название диссертации»), представляемой на  соискание учёной степени кандидата (доктора) медицинских наук по специальности (3.1.18. Внутренние болезни; 3.1.21. Педиатрия; 3.1.9. Хирургия) на официальном сайте ФГБОУ ВО Астраханский ГМУ Минздрава России в сети «Интернет». 
Даю согласие на автоматизированную обработку моих персональных данных и на размещение моей диссертации в Единой государственной  информационной системе.
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