
UNIVERSITATEA OVIDIUS DIN CONSTANȚA 

FACULTATEA DE MATEMATICĂ ȘI INFORMATICĂ 

Nr. ....................... / .......................................   Cu taxă / fără taxă 

           

 DOMNULE DECAN, 

 

NUME SI PRENUME: _____________________________________________________________________ 

Student la programul de studii: _______________________________________________________________ 

Domiciliul (localitatea): _____________________________, str. ___________________________________, 

Nr. ___________, jud. _________________________________, tel. ________________________________, 

e-mail: _____________________________________________, CNP _______________________________, 

vă rog să aprobați eliberarea actelor din dosarul personal ca urmare a: 

                                       □ retragerii de la studii universitare de licență / masterat; 

 □ exmatriculării de la studii universitare de licență / masterat; 

                                       □ absolvent fără examen de finalizare de studii. 

 

DATA: _________________________     SEMNĂTURA: _____________________ 

 

 

AVIZE      SEMNĂTURĂ/ȘTAMPILĂ 

 

SECRETARIAT FACULTATE 

- secretariat_FM@univ-ovidius.ro 

 

 

SERVICIUL SOCIAL 

- cămin 1, Bd. Mamaia, 124 

- despina_1963@yahoo.com, 

abgavrila@yahoo.com, mirelaalexe@yahoo.com 

 

BIBLIOTECĂ 

- Bd. Mamaia, 124 

- marcela_ianovici25@yahoo.com 

 

 

CONTABILITATE TAXE 

- cămin 1, Bd. Mamaia, 124 

- despina_1963@yahoo.com, 

abgavrila@yahoo.com, mirelaalexe@yahoo.com 

 

CENTRUL DE CONSILIERE PROFESIONALĂ 

- Campus corp C 

- ccoc2@univ-ovidius.ro 

 

 

 

mailto:marcela_ianovici25@yahoo.com

