ЗАТВЕРДЖУЮ
Проректор з науково-педагогічної роботи
__________ Світлана КОТЮЖИНСЬКА
«__» ___________ 202_



РЕЄСТРАЦІЙНА КАРТА

	Найменування організації
	Одеський національний медичний університет
МОЗ України

	
	

	Вид роботи
	кваліфікаційна робота на здобуття ступеня доктора філософії

	
	

	Тема роботи
	

	
	

	Науковий керівник
	науковий ступінь, наукове звання Ім’я ПРІЗВИЩЕ

	
	

	Виконавець
	аспірант/здобувач поза аспірантурою Ім’я ПРІЗВИЩЕ

	
	

	Термін виконання
	__.__.202_ – 30.06.202_

	
	

	Етап роботи
	планування

	
	

	Анотація 
(об’єкт, мета дослідження, обґрунтування, методи дослідження, очікуванні результати)  
	ЗРАЗОК




Науковий керівник						Ім’я ПРІЗВИЩЕ	

Виконавець							Ім’я ПРІЗВИЩЕ	


