
UNIVERSITATEA PETROL-GAZE DIN PLOIEȘTI 

 

Nr. înregistrare_____________ 

 

 

C E R E R E 

de înscriere la concursul de admitere la studii universitare de 

LICENȚĂ/MASTERAT/DOCTORAT, organizat în sesiunea 

iulie/septembrie 2017 

(se completează doar de către românii de pretutindeni din Republica Moldova, Bulgaria, Croația, 

Diaspora, Grecia, Israel, Ungaria) 

 

Important: COMPLETAREA FORMULARULUI SE VA FACE CU LITERE MAJUSCULE, CU 

DATELE DIN PAȘAPORT. În colțul din dreapta sus se va atașa o fotografie a candidatului 3/4 

 

Numele de familie____________________________________________________________ 

Prenumele __________________________________________________________________ 

Posesor al pașaportului: serie _______, număr _____________________, eliberat la data de  

__________________ în țara ____________________, valabil până la __________________ 

Cod numeric personal ___________________________________ 

Domiciliul stabil (țară, oraș, regiune, localitate, stradă, număr) __________________________ 

________________________________________________________________________ cu  

date de contact: telefon ____________________adresă de e-mail _______________________ 

Data nașterii ______________, locul nașterii (țară, localitate)___________________________ 

Sex: masculin/feminin, stare civilă: căsătorit/necăsătorit, cetățenie ______________________, 

naționalitate ______________________. 

Prenumele părinților: tata______________________________, cetățenie________________, 

naționalitate________________; mama ____________________, cetățenie______________, 

naționalitate________________. 

 

 

 



Studii anterioare absolvite: 

 

Ciclu 

studii 

Tara/ 

localitate 

Denumirea 

instituției/ anul 

absolvirii 

Domeniul/ 

profil 

Media anilor de 

studii și media 

examenului de 

absolvire 

Tipul/ 

denumirea 

actului de 

studii 

Liceu      

 

 

 

Licență 

 

 

     

 

 

 

Master      

 

 

 

 

Cunoașterea limbii române:  DA/NU 

Solicit înscrierea la concursul de admitere din sesiunea IULIE/SEPTEMBRIE   

La studii universitare de (se completează la rubrica corespunzătoare interesului/ opțiunii 

dumneavoatră): 

Nivel/ciclu 

studii 

Facultate Specializare/ program de 

studii 

Tip loc 

An 

pregătitor 

   

Licență 

 

 

   

Master 

 

 

   

Doctorat 

 

 

   

 

Data: ________________     Semnătură candidat:   

        __________________ 

Declar pe propria răspundere că dețin/nu dețin cetățenie română și că nu am domiciliul 

în România.  

Semnătură candidat:__________________ 


