FISA LICHIDARE

Domnule Rector,

Subsemnatul/a (numele si prenumele purtate in facultate) ...........oeeuereeeunenn..
...................................................... , casatorit/a ..o
absolvent/a a USAMV Bucuresti, Facultatea ..............cccoeeiiiiieniinnnnn...
SPECIAliZarea .........ccooovviiiii e , forma de
iNvatamant (zi, frecventd redusa) ......oueueeeeeeeeeeeeeeee e , CU examen de
(diploma, licentd, diZEertatie) .........eeeueeueereeeeeeeneeseennns , sustinut si promovat in
SESIUNEA (iunie/iulie, FEDIUAIIE) ... .uuureeeeeeeeeeeeirearearenenss sanul oo, ,

solicit eliberarea diplomei.

Mentionez ca adresa de domiciliu este in:

localitatea ,
judetul/sectorul  ......ooooviiiiiiii s St ,
nr. .. , bl ... , SC. ... , et ... , o ap. ... , telefon
X e , telefon mobil .......oooveiiii si ma
legitimez cu BI/Cl seria ....... N 0| . eliberat
A e ,Jadatade.......ccoooieiinnill

Data: Semnatura,



Nota: Aceasta fisa de lichidare este obligatorie si se intocmeste de catre fiecare absolvent inscris la examenul de
diploma, iar dupa completare se depune la secretariatul facultatii, inaintea sustinerii examenului .
-vezi verso-

VIZE OBLIGATORII:

VIZA SECRETARIAT FACULTATE,

VIZA BIBLIOTECA CENTRALA,

VlZA BIBLIOTECA FMV (unde este cazul),

VIZA SERVICIUL SOCIAL,

VIZA SALA DE SPORT,

VIZA SERVICIUL CONTABILITATE,

Data: Semnatura,



