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OSPEDALE VETERINARIO DIDATTICO JUNIOR PROGRAM

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL JUNIOR PROGRAM
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CHIEDE

di poter partecipare al “JUNIOR PROGRAM” per I'AA 2016/2017, impegnandosi a rispettare il

Regolamento dell’Ospedale Veterinario Didattico e le istruzioni impartite dal Personale Medico.
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Il termine ultimo per la presentazione della domanda che dovra essere consegnata presso la
Reception dell’lOVD é I’'8 Novembre 2016, ore 12.00.



