СВЕДЕНИЯ ОБ ОФИЦИАЛЬНОМ ОППОНЕНТЕ
В диссертационный совет Д 001.014.01 на базе Федерального государственного бюджетного научного учреждения «Научно-исследовательский институт физиологии и фундаментальной медицины» 
(630117, г. Новосибирск, Тимакова, 4, а/я 237)

в аттестационное дело 

ФИО ______________________________________
	Фамилия, имя, отчество
	

	Гражданство
	

	Ученая степень (с указанием шифра специальности, по которой защищена диссертация)
	

	Ученое звание
	

	Основное место работы (полное наименование организации в соответствии с Уставом)
	

	Наименование подразделения
	

	Должность
	

	Телефон
	

	Электронная почта
	

	По профилю отрасли науки оппонируемой диссертации имеется ________ работ, в том числе (указать 3-5):



Даю согласие стать официальным оппонентом по диссертации и согласие на обработку персональных данных.
Официальный оппонент











ФИО

дата

 (подпись необходимо заверить печатью)

