
Anexa nr.1


CERERE


Către

Conducerea Universității de Științe Agricole și Medicină Veterinară Cluj-Napoca



Subsemnatul/a,  cadru didactic titular/asociat la _________________________________________________
__________________________solicit recunoașterea funcției didactice  din învățământul universitar obținută în instituția de învățământ universitar acreditată din__________________________________
_________________________________________________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]prevazută în anexa din Ordinul nr.5922/6.XII 2016.

Declar pe proprie răspundere că documentele incluse în dosar corespund realităţii.


Data________________________
Semnătură solicitant______________________


