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Doktoranto vardas, pavardė __________________________________________________

Disciplina    _________________________________________________________________






pavadinimas, apimtis (val.)

Egzamino data  ________________________________

Egzaminatoriai:

___________________________________________________

(vardas, pavardė, 



mokslo laipsnis, vardas)







___________________________________________________

Egzamino klausimai :  

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

Doktoranto žinios įvertintos : ________________________________

(dešimties balų sistema)
Egzaminatorių parašai : 

____________________________ 






_____________________________ 

