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РЕКТОРА НА МУ-ПЛЕВЕН

З А Я В Л Е Н И Е 

от

Д-р ............................................................................................................

 (трите имена по лична карта) 

	ЕГН
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Живущ(а) в: ...................................................................................…………………...........................................

 (точен домашен адрес, пощенски код)

Мобилен телефон: ........................................................

УВАЖАЕМИ ГОСПОДИН РЕКТОР,

Моля да бъда допуснат (а) до конкурс по документи за специалността  ОБЩА МЕДИЦИНА 

Прилагам следните документи:

· Нотариално заверено копие от диплома за висше образование № ............... ;

· Копие от диплома за придобита специалност, ако има такава;
· Копие на Договор с НЗОК;
· Удостоверение от РЦЗ/РЗИ за регистрация на практиката;

· Квитанция за платена сума за участие в конкурса – 60 лв.;

· Два пощенски плика (с точен адрес за кореспонденция).

гр. Плевен   




                                              С уважение:  
