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Domnule Rector, 

 
  Subsemnatul/a, ….……………………………………………………….....................……..,  
   (numele şi prenumele conform certificatului de naştere şi după caz, numele după căsătorie) 

fiul/fiica lui ……........………….........….. şi  ……………….......................…….., născut/ă la data 

de ………................, în localitatea …..................…..………................, judeţul ….....….………, 

absolvent/ă al/a ..........…...………….…….., Facultatea de ………..………............................……., 

secţia/specializarea …………......……..............…...., perioada ……………………, cu examen de 

stat/diplomă susţinut în sesiunea …..…………………., vă rog să-mi aprobaţi eliberarea unei 

adeverinţe care să certifice că am absolvit cursurile universitare la forma de învăţământ zi. 

 Menţionez că adeverinţa îmi este necesară la completarea dosarului de pensionare.  

 

 
 

                 

 
      Data,              Semnătura, 

 

 
M.M./C.C.C./1ex. 

 

Sunt de acord ca datele cu caracter personal furnizate prin prezenta cerere să fie prelucrate de Universitatea ”Ștefan cel Mare” din 
Suceava, ca operator de date cu caracter personal, în scop educație-cultură, în conformitate cu Regulamentul U.E. 679/2016 privind 
protecția persoanelor fizice în ceea ce privește prelucrarea datelor cu caracter personal și privind libera circulație a acestor date. 

Am luat la cunoștință că beneficiez de toate drepturile prevăzute de Regulamentul U.E. 679/2016 și publicate la adresa www.usv.ro - 
Protecția datelor cu caracter personal. 

http://www.usv.ro/
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Numele şi prenumele:............................................................................................................................. 

 

Adresa: Strada ......................................................................................................, nr. .................... 

Bloc ................................., scara ......................., etaj ......................, apartament .......................... 

localitatea ....................................................., judeţul .................................................................... 

cod poştal ................................................... . 

 

Nr. tel. ........................................... 

 

 

 

 

 

 

M.M./C.C.C./1ex. 


