
 

MINISTERUL EDUCAŢIEI NAȚIONALE  
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Cerere susţinere examen de absolvire 

 

 

Stimate domnule Director de Proiect, 

 

Subsemnatul/a  ……………………………………………........, posesor/posesoare al/a BI/CI seria………... nr 

..…………, fiul/fiica lui …………………………… si al ………………………….., rog a-mi aproba înscrierea pentru 

susţinerea examenului de absolvire, ca urmare a finalizării programului de formare profesională – 

specializare - pentru -  Competente antreprenoriale, organizat de către Universitatea POLITEHNICA din 

București, în data de 01.11.2018.  

 

 

 

Data:                                              Semnatura: 

_______________                                         ................... 

 

  

 


