
 
CERERE DE REÎNMATRICULARE 

 
 Avizat, Aprobat Rector, 
     Decan Rector Conf.univ.dr.Ramona Flavia RAȚIU 
 
 

Doamnă Rector, 
 

Subsemnatul(a) __________________________________________, domiciliat(ă) în 

__________________________________________ , am fost înmatriculat în anul de studiu 

______ în anul universitar ________ la Facultatea de ________________________, 

Specializarea ______________ din cadrul Universităţii „Dimitrie Cantemir” din Târgu-Mureş, 

promovând ______ ani, din care anul ____________ fiind promovat pe bază de credite, vă 

rog, prin prezenta a binevoi a-mi aproba reînmatricularea la Facultatea de 

_______________________, Specializarea ______________________________ în anul de 

studiu ______ în anul universitar ______/_______ . 

Am luat la cunoştinţă următoarele: taxele de şcolarizare pe anul în curs, examenele de 

diferenţă şi taxele de examinare, data limită pentru susţinerea examenelor de diferenţă şi 

faptul că nesusţinerea examenelor de diferenţă până la data de ________________ atrage 

după sine exmatricularea mea din Universitate. 

                                                                                  Cu stimă, 
 
Data: _____________          Semnătura: ___________________ 
 

 
Lista examenelor de diferenţă (datorate repetării anului de studiu / reînmatriculării) 

pentru studentul ____________________________________________________________ 

 

Nr. 
crt. 

Disciplina 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

Secretar:  

Semnătura ___________________ 


