
UNIVERSITATEA DIN CRAIOVA 
FACULTATEA  DE EDUCATIE FIZIC Ă SI  SPORT 
 

CERERE DE ÎNSCRIERE 
(cursuri postuniversitare) 

 
 

1. Facultatea de Educatie Fizica si Sport: 

Specializarea: Kinetotearpie si Motricitate Speciala 

2. Numele, iniţiala tatălui şi prenumele candidatului (persoanele care şi-au 

schimbat numele în urma căsătoriei vor trece mai întâi numele anterior 

căsătoriei, urmat de numele după căsătorie, iniţiala tatălui şi prenumele). 
 

                            

                            
 

3. Sexul: B/F   Naţionalitatea…………………….. 

Data naşterii: ziua……… luna……..  anul ………….. 

Locul naşterii: localitatea..............................................., judeţul.............................. 

Domiciliul stabil: localitatea………………………… judeţul…………………….. 

strada…………………………………… nr………..bl……. ap…… telefon……... 

adresa e-mail:.............................. 

Funcţia……………………………. locul de muncă……………………………….. 
 

4. Studii: Universitatea………………………… facultatea………………………. 

Specializarea……………………………………………………………………….., 

durata studiilor..............., forma de învăţământ............................ 
 

Subsemnatul, posesor al B.I./C.I. seria……………. nr…………………… 

eliberat de poliţia……………………. la data de………………., declar cele de 

mai sus  pe propria răspundere. Mă oblig să aduc copie legalizată după diploma 

de licenţă şi foaia matricolă aferentă diplomei de licenţă. Eventualele 

inexactităţi vor determina pierderea locului de studiu, concomitent cu sancţiuni 

civile sau penale. 

Cod numeric       personal: 

 

Data înscrierii…………………   Semnătura…………………….. 

             


