Фамилия ________________________________________(________________)

                    если меняли, в скобках укажите фамилию, когда обучались в Вузе

Имя  _________________________Отчество____________________________
Дата рождения ________________ Место рождения ____________________
__________________________________________________________________

Гражданство______________________________________________________
Место жительства _________________________________________________
__________________________________________________________________

Место работы __________________________________________________________________
Год окончания Университета _______________________________________
Факультет _______________________________________________________
Учеба в ординатуре, интернатуре ___________________________________
По какой специальности, когда и где ________________________________
__________________________________________________________________

Учеба в аспирантуре, когда и где ____________________________________
__________________________________________________________________

Ученая степень, звание _____________________________________________
Довольны ли Вы выбранной профессией _____________________________
Оправдала ли выбранная профессия Ваши ожидания_________________________________________________________
Работаете ли Вы по специальности, полученной в Университете _______
__________________________________________________________________
Нравятся ли Вам встречи с выпускниками___________________________
Когда участвовали в таких встречах_________________________________
Что хотели бы изменить, какие пожелания для администрации Университета______________________________________________________ ____________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________

Контактные телефоны______________________________________________
Адрес электронной почты___________________________________________
Дата заполнения _________________
