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Nr. crt. Document Nr. documente Observații 

1. Anexa 1   

2. Anexa 2   

3. Copie Carte de Identitate   

4. Acte medicale 
(Certificat de la un medic de specialitate 
/ Certificat de încadrare în grad de 
handicap ) 

  

5. Adeverință/viză medicală de la 
Cabinetul medical Universitar 

  

6. Extras de cont (student)   

 

Data                                    Semnătură Solicitant                      Semnătură Secretariat 

 


