Aprobat, 
DECAN


Domnule Decan,


Subsemnatul(a)_______________________________________ student(ă) al/a Facultăţii de Inginerie Mecanică  și Mecatronică,            anul_____, grupa_______, seria_____licenţă/masterat, vă rog să binevoiţi a-mi aproba întreruperea studiilor în anul universitar  ______________________ .
Motivul acestei solicitări  este___________________________    ________________________________________________________________________________________________________________
Vă mulţumesc. 


Data                                                                                               Semnătura       







Domnului Decan al Facultății de Inginerie Mecanică și Mecatronică                                                         
