
Nr. _____/______20__ 

Se aprobă, 

DECAN, 

       Doamnă Decan, 

           Subsemnatul (a) _________________________________________________, student(ă) 

la Facultatea de Litere, studii universitare de licenţă/masterat, specializarea/programul de 

studii__________________________________________, anul de studiu____, cu întrerupere de 

studii în anul universitar 20__ - 20__ vă rog să-mi aprobaţi reluarea studiilor în anul universitar 

20__- 20__. 

Solicit / nu solicit echivalarea disciplinelor promovate în anul (anii) anteriori. 

Am luat la cunoştinţă că: 

-  după revenire, studentul trebuie să se alinieze cerinţelor planului de învăţământ al seriei cu 
care îşi continuă studiile, având obligaţia semnării unui nou contract de studii şi susţinerii 
eventualelor examene de diferenţă. 

- revenirea se aprobă cu condiţia respectării capacităţii de şcolarizare a programului de studii şi a 
numărului de locuri bugetate. 

Data, Semnătura, 

Telefon: 

Email: 

            Doamnei Decan al Facultăţii de Litere, Universitatea „Alexandru Ioan Cuza” din Iaşi 


