Aviz favorabil, cu taxă
DECAN,

Prof.univ.dr. Aurel PUI

Domnule Decan,

Subsemnatul(a)………………………………………………, student(ă) al(a) Facultăţii de Chimie, specializarea ................................................................................, în anul ... de studii, grupa ..........., vă rog să aprobaţi refacerea activităţii de seminar/laborator la  disciplina „...................................................................................”, din anul .... de studii (20___/ 20___).
   Data,                                                                                                   Semnătura,
.....................                                                                                  ..................................
Se aprobă refacerea a _______ şedinţe de seminar/laborator,

Numele şi semnătura 

cadrului didactic titular de disciplină

_____________________________________
Domnului Decan al Facultăţii de Chimie

