3. Rezolutie Facultate:

4. Rezolutie Rectorat:

Domnule Rector / Decan,

Subsemnatul(@) .....oooveeriieiieiieee e , student al Facultatii de

Stiinte ale Miscarii, Sportului si Sanatatii, studii universitare de licentd / masterat/ conversie,

domeniul ... , programul de studii.........ccccceeruienennne. , anul ....... de studiu,

grupa ......... , forma de invatamant IF / IFR, vd rog sda-mi aprobati (reinmatriculare, an

SUPHIMENTAr, QlLEIE) .....e ittt ettt ettt ettt

................................................................................................... pentru anul universitar 2026-2027.
Semnatura,

(semnatura petentului)

e Menftiuni privind situatia scolara a solicitantului:

1. Secretar-Sef Facultate,
Rotaru Laura

e Mentiuni privind situatia administrativ — financiara a solicitantului

2. Administrator Sef Facultate,
Ing. Ungureanu Dana
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