
BCISS.............../..........................

RECTOR,                                                                                                            ANEXA 2 (model cerere         
SE APROBĂ/NU SE APROBĂ             





de restituire taxă


CERERE
Subsemnatul/a.............................................................,din....................................student/candidat la
la Facultatea de Istorie vă rog să aprobați restituirea taxei de școlarizar achitată în contul Universității din București  din următoarele motive.........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Date,
                                                                                                     Signature,

	REZERVAT BCISS

Menționăm că dna/dl..............................................................., din.....................................este

Înscris(ă)/exmatriculat(ă)/neprezentat(ă) la înmatricularea la studii în cadrul Universității din București, la Facultatea de............................................................... Sus-numitul a achitat taxa de studii în valoare de ......................................și, conform regulamentelor în vigoare, este îndreptățit la restituirea sumei de...................................ce reprezintă integral/parțial taxa de școlarizare.

Director Relații Internaționale                                                        Întocmit


