CERERE PENTRU SITUATIE SCOLARA SI PROGRAMA ANALITICA

DOAMNA DECAN,

Subsemnatul/a, :
tara , student/a la U.M.F. ”Carol Davila” din Bucuresti,
Facultatea de Stomatologie, forma de finantare , anul de studii,
seria , grupa , nr. matricol , anul universitar - , solicit prin

prezenta a-mi aproba eliberarea documentului/lor:

D Programa analitica™
D Situatie scolara™*

Motivul pentru care solicit eliberarea documentului/lor:

DATE DE CONTACT:

Telefon:

E-mail:

* Pentru programa analitica se va achita taxa de 200 lei in contul IBAN nr. RO72BTRLRONINCS000771401 deschis la Banca
Transilvania sau la casieria Rectoratului. Dovada pldtii va fi trimisd cu cererea completatd. La ridicarea programei analitice
se va prezenta dovada achitarii taxei in original.

** Situatia scolara se va elibera pe anii universitari finalizafi.

Data Semnatura

Doamnei Decan a Facultatii de Stomatologie



