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DECLARATION INDIVIDUELLE DE CANDIDATURE

ELECTIONS AU CONSEIL DE FACULTE DE L’UFR DE PHARMACIE
Scrutin du 11 mars 2025
Je soussigné (e) : Nom : …………………………………………………………………………………………………......
     : Prénom : ……………….……………………………………………………………………………….
Demeurant à : ……………………………………………………………………….………………………………………………
Téléphone : ………………………………………..……………………………………………………………………….………..
Adresse électronique : ……………………………………………………………………………………………………………
Déclare faire acte de candidature 
Pour les élections des représentants du collège B.au conseil de faculté de l’UFR de Pharmacie.
Fait à…………………………,
Le…………..…………………
Signature
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