APROBAT Nr.......... [
DECAN,

PARINTE DECAN,

Subsemnatul/Subsemnata (nume, initiala tatalui, prenume) ...........ccceeevvveennennne.
................................................ , student(d) la Facultatea de Teologie Ortodoxa, inscris(a)
in anul universitar 2024-2025, in anul ....... , studii universitare de licentd/master,
domeniul Teologie/Arte vizuale, SPeCialiZarea ............ccecveeeeveiieeeeiiiieeeeiee e ,

invatamant cu frecventa, buget/taxa, va rog sa aprobati eliberarea Fiselor urmatoarelor

QISCIPIINE oottt ettt e e re e e et e e e s ateeeesssaeesessseesennseeeeenssnsaeenns ,
din anul ........ de studiu, semestrele ............ , aferente specializarii si promotiei mele de
studiu, fIINAU-NI NECESATE 1A ....uvviiiiiiiiieee e

Va multumesc!
Date de contact (se vor completa obligatoriu)

el ON: e

Data, Semnatura,

Parintelui Decan al Facultatii de Teologie Ortodoxa



