CODE : PO.1 -Fl

Demande d'inscription a ['examen de fin d'études

et AVIS, APPROUVE,

COORDINATEUR DOYENNE,
SCIENTIFIQUE,

Maitre de conférences Dr Iuliana IONASCU

Madame la Doyenne,

Je soussigné(e), ,
marié(e) a , diplomé(e) de la Facult¢ de Médecine
Vétérinaire, programme d'études/spécialisation de

I'Université des Sciences Agronomiques et de Meédecine Vétérinaire de Bucarest, promotion

, vous priec de bien vouloir approuver mon inscription a I’examen de

, session

(mois/année), avec le mémoire intitulé* :

«

»,

sous la direction scientifique de , titulaire de la

discipline

Date, Diplémé,

La fin des études est confirmée,

Responsable du secrétariat de la faculté,

Andreea Tulia Munteanu

* Le titre du mémoire s'inscrira dans le cadre spécifique/thématique de la discipline enseignée par le directeur de mémoire et sera identique
au titre figurant dans la demande de rédaction du mémoire




