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FACULTAD DE FARMACIA .
DEPARTAMENTO DE FARMACIA Y TECNOLOGIA FARMACEUTICA

D./D? ,

alumno/a de la asignatura :

desearia ser admitido/a como Estudiante Interno/a de
Curso , en el Departamento de Farmacia y Tecnologia Farmacéutica.

Se acompanfa la siguiente documentacion:
1- Lasolicitud avalada por un profesor responsable del grupo de la asignatura.

2- Curriculum Vitae del solicitante, acompafiado de la certificacién académica
actualizada.
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