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FACULTATEA ____________________


         NR. MATRICOL _____________

                (Nr. de cod)

Această rubrică se completează de Universitate

   






 ulterior semnării contractului

FIŞĂ DE ÎNSCRIERE LA FORMA DE ÎNVAŢĂMĂNT 

FĂRĂ FRECVENŢĂ LA DISTANŢĂ PRIN CORESPONDENŢĂ 

 F.F.D.C.  ( Marcă înregistrată în România)
1. Numele şi prenumele ____________________________________________(____________)

                                                   (cu iniţiala tatălui ca în certificatul de nastere, iar în paranteză numele de căsătorie dacă este cazul)

2. Data naşterii ________________________________________________________________







      (ziua, luna, anul )

3. Locul naşterii _______________________________________________________________






                           (satul, comuna, oraşul)

4. Numele  tatălui___________________________, mamei ____________________________

5. Domiciliul __________________________________________________________________




                                     (adresa completă ca în buletinul de identitate)

6. Profesia ____________________________________________________________________

7. Locul de muncă ________________________________telefon________________________

                                                          (firma)

8. Adresa la care doriţi  să primiţi corespondenţa: Str. _________________________nr._______, 

Bl._____,  Sc.____, Et._____,Ap.___, Judeţul ________________Localitatea   ______________

________________________telefon______________cod____________, Of.poştal__________

e-mail ___________________telefon mobil_______________________

9. Taxa şcolară de ________  am achitat-o azi __________ la cursul BNR 1EURO=________lei

                                 (Se trece suma în EURO)                             (Data achitării taxei)                                             (cursul din ziua plăţii)

 reprezentând în lei (se va trece suma totala în lei )_____________________________

 prin mandat poştal pe adresa Universităţii şi anexez copia dovezii achitării.

- Anexez următoarele documente: copia legalizată a diplomei de bacalaureat, copia legalizată a certificatului de naştere, copia  certificatului de căsătorie (dacă este cazul), copia buletinului de identitate, 2 fotografii ¾ pentru carnetul de student, copia dovezii achitarii taxei şcolare.

Subsemnatul declar pe propria-mi răspundere că sunt absolvent de liceu cu diplomă de bacalaureat şi cunosc faptul că aceasta este o Universitate particulară, independentă cu autonomie universitară. Cunosc regulamentul (prezentarea) acestei Universităţi şi mă oblig să îl respect. Taxa şcolară este de 330  EURO. (echivalentul în lei)  pe an, sau mai putin, dacă mă încadrez în facilităţile de plată. Am luat cunoştinţă la înscrierea la forma de învăţământ F.F.D.C. că această Universitate nu aprobă transferuri la alte Universităţi , iar retragerea mea, indiferent de motivul invocat, nu presupune nici un fel de obligaţii din partea Universităţii pentru care eu singur am optat.

         Data_______________                                                           Semnătura_______________

Am luat cunoştinţă de F.F.D.C. de la __________________________ nr. cod _____________
(Se precizează sursa de informare de                        (se trece numărul matricol

unde aţi aflat de existenţa F.F.D.C).                          doar în situaţia în care aţi 





                         aflat de F.F.D.C. de la un 

                                                                                    student)

· Se completează citeţ, cu majuscule, cu pix sau stilou negru sau albastru

· Prezenta fisă poate fi multiplicată prin fotocopiere (xeroxare) si pentru alţi studenţi
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