
  
 
 
 
 
 
 
 

 

Către, 

 

DECANATUL FACULTĂŢII DE PSIHOLOGIE ȘI ȘTIINȚE ALE 

EDUCAȚIEI 

 

 

 Subsemnatul(a)____________________________________________, 

C.N.P.___________________________, student(ă) la specializarea 

____________________________________, în anul _____ de studiu, forma de 

învăţământ________, linia de studiu ______________ exmatriculat(ă) la sfârşitul 

anului universitar _____________, vă rog să-mi aprobaţi reînmatricularea în anul 

universitar 2026-2027, în anul ________________________de studiu  forma de 

învăţământ_______. 

 Subsemnatul(a) iau la cunoştinţă faptul că, după revenire, va trebui să 

satisfac cerinţele planului de învăţământ al promoţiei cu care voi continua studiile 

şi voi achita taxa de reînmatriculare. 

 

Data:_________        Semnătura, 

 

 

 


