F.R.09.07

Aviz decan


Domnule/Doamnă Decan


	Subsemnatul/a ________________________________, identificat cu CNP __________________________________, absolvent al programului de studii de universitare de licență/master ____________________________________________________________,
din cadrul Facultății _________________________________________________________,
promoția ______________, prin prezenta vă rog să binevoiți a-mi aproba înscrierea pentru susținerea examenului de finalizare a studiilor în sesiunea __________________________.



	Data,									Semnătura,
_______________________						____________________



