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ACORD
privind depunerea şi susţinerea lucrării de Licenţă / Disertaţie
Sesiunea ____________________(luna/anul)



Subsemnatul(a) __________________________________________________________ , în calitate de coordonator ştiinţific al lucrării de licenţă / disertaţie cu titlul ________________ ____________________________________________________________________________ ____________________________________________________________________________ realizată de studentul(a) ________________________________________________________, din cadrul Facultăţii de   Horticultură și Afaceri în Dezvoltare Rurală, programul de studiu ___________________________________________________________, promoţia _______________________;
[bookmark: _GoBack]Prin prezenta în exprim acordul pentru susţinerea lucrării cu titlul mai sus menţionat, în sesiunea _______________________________, şi apreciez lucrarea cu nota _______________ .


	Data,
	Semnătura,

	_________________________
	______________________________
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