UMF

UNIVERSITATEA DE
MEDICINA S| FARMACIE
IULIU HATIEGANU
CLUJ-NAPOCA

CERERE AUDIEN'[i\
Prorectoratul Didactic

Subsemnat(a/ul) ,

in calitate de

Va rog a-mi aproba inscrierea in audienta la domnul Prorector, in data de

Solicit aceasta audienta pentru

Data Semnatura

N.B. Audientele se tin in fiecare saptamana joia, incepand cu ora 13,00.
Pentru desfasurarea in bune conditii a audientelor, avem rugamintea de a consulta in
prealabil Prorectoratul didactic, in ceea ce priveste programarea orei la audienta.



