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Semmelweis Egyetem Fogorvostudományi Kar közleménye  
az 50., 60., és 65. éve végzett fogorvosok részére

A Semmelweis Egyetem Fogorvostudományi Kara örömmel tájékoztatja volt hallgatóit,  
hogy részükre jubileumi díszoklevelet adományoz.

Azok a fogorvosok,  
akik diplomájukat az Egyetem jogelődjénél, a Budapesti Orvostudományi Egyetemen szerezték meg 

1955-ben (vas díszdiploma), 1960-ban (arany díszdiploma), 1970-ben (gyémánt díszdiploma),  
és szakterületükön legalább 30 évig dolgoztak,  
díszoklevelük ünnepélyes átvétele érdekében  

2020. április 30-ig a Fogorvostudományi Kar Dékáni Hivatalához (1085 Budapest, Üllői út 26.)  
vagy a kovacs.katalin@dent.semmelweis-univ.hu e-mail címen nyújthatják be kérelmüket.

A kérelemben kérjük feltüntetni az oklevél keltét, a diplomában szereplő nevet, rövid szakmai életrajzot és érte-
sítési címet.

A jubileumi díszoklevelek átadására előre láthatóan 2020. szeptember végén vagy október hónapban kerül sor, 
a pontos időpontról meghívó útján küldünk értesítést.

Jelentkezési lap  
(a Fogorvostudományi Kar volt hallgatói számára)  
vas, arany és gyémánt díszoklevél átvételéhez

Benyújtási határidő: 2020. április 30.

Név (ma):  ....................................................................  Név (a diplomán):  ..........................................................
Születési hely és idő:  ..................................................  Anyja neve:  ....................................................................
Telefonszám:  ..............................................................  Diploma kelte:  ................................................................
Értesítési cím:   .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................
Utolsó munkahely:  ..................................................................................................................................................

Hozzájárulok (de csak ahhoz), hogy fent megadott adataimat  
a lakóhelyem szerinti illetékes önkormányzat magkapja, és a kerületi díszoklevél átadó ünnepségre meghívjon:

     Igen.  Nem.   (Kérem a megfelelő részt aláhúzni!)

Hozzájárulok ahhoz, hogy fent megadott adataimat a Semmelweis Alumni Iroda kezelje  
(de csak a saját tevékenységgel összefüggésben):

     Igen.  Nem.   (Kérem a megfelelő részt aláhúzni!)

Rövid szakmai önéletrajz:   .......................................................................................................................................  
 .......................................................................................................................................  
 .......................................................................................................................................  
 .......................................................................................................................................  
 .......................................................................................................................................

 
 ....................................................

(a kérelmező aláírása)
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