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Aviz favorabil,









    DECAN,

Domnule decan,


Subsemnatul(a) ________________________________________________________,

student al Facultății de Automatică, Calculatoare şi Electronică, specializarea / programul de studii __________________________________________________________________, învățământ cu frecvență, cu taxă        / fără taxă       , vă rog să binevoiți a-mi aproba întreruperea studiilor în anul ______, an universitar 20___-20___. 


Menționez că am mai beneficiat / nu am mai beneficiat de întreruperea studiilor în anul universitar __________________


Solicit aceasta deoarece ___________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Telefon ......................................
Subsemnatul .......................................................................................................................... am înțeles și consimt liber la prelucrarea datelor cu caracter personal. 


Data _______________


 Semnătura ________________________

Domnului Decan al Facultății de Automatică, Calculatoare și Electronică
