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Avizul pentru schimbarea conducătorului de doctorat  
Conducător de doctorat, propus 

 

 

Semnătura 
(Parafa) 

                                                                                        
                                                                                                                  APROBAT, 
 

                                                                                                               Director CSUD 
 

C E R E R E * 
pentru schimbarea conducătorului de 

doctorat 

 

 

 

 

•Nume     __________________________________________________________ 
 
•Prenume   __________________________________________________________ 
 
•Domeniul de doctorat   ______________________________________________________________ 

 

•Data înmatriculării la studiile universitare de doctorat   _______________________ 
 

•Conducător ştiinţific (iniţial, conform planului individual) 
_____________________________________________________________________ 
 
•Conducător științific nou propus _________________________________________ 
 
 
 
 
Data__________                                                                                            Semnătura, 
 
 
 
 

* Se înregistrează şi se depune la Secretariatul Şcolii Doctorale 

 


