
 

                       DECAN,                      COORDONATOR ŞTIINŢIFIC, 

Conf. univ. dr. Camelia Maria Cezara  IGNĂTESCU 
 

 

 

 

 

DOAMNA DECAN, 

 

 Subsemnatul (a)____________________________________________________________, 

CNP ______________________________, absolvent (ă), promoţia ________________, programul 

de studii ______________________________________________________________________, 

studii universitare de licenţă / master ( ___ ani), doresc să mă înscriu la examenul de                        

licenţă / disertaţie, sesiunea IULIE 2024. 

 Tema lucrării de licenţă /disertaţie 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

Coordonatorul ştiinţific este: ________________________________________________________ 

Telefon mobil absolvent:  ______________________________ 

 Modificările ulterioare mă oblig să le aduc la cunoştinţă, în timp util, serviciului Secretariat. 

 

  

 
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. 

 
 

Data,      Semnătura absolventului,  

 

 

 

Coordonator ştiinţific: la această dată, absolventul menţionat mai sus nu are datorii (material 

didactic) faţă de coordonatorul ştiinţific ______________________________________ 

                                                                        (semnătura coordonatorului) 
 

 

 
 
 
 
 



Declaraţie 

privind originalitatea lucrării de licenţă / disertaţie 

 

 

 

 

Subsemnat (a/ul)__________________________________________________________________, 

cu domiciliul în _________________________________________________________________, 

jud. ______________________________, str. _________________________________________, 

nr. ___________, născut (ă) la data de ___________________, identificat prin ____, seria _____,   

nr. ________________  absolvent (ă) a / al Universităţii “Ştefan cel Mare” din Suceava, Facultatea 

de Drept şi Ştiinţe Administrative, specializarea _______________________________________, 

între anii _____________________, declar pe propria răspundere, cunoscând prevederile legale cu 

privire la falsul în declaraţii şi dispoziţiile Legii învăţământului superior nr. 199/2023 referitoare la 

plagiat, că lucrarea intitulată:  

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________, 

pe care urmează să o susţin în faţa comisiei este originală, îmi aparţine şi îmi asum ca autor conţinutul 

său în întregime.  De asemenea, declar că sunt de acord ca lucrarea mea să fie verificată prin orice 

modalitate legală, pentru confirmarea originalităţii, consimţind inclusiv la introducerea conţinutului 

său într-o bază de date în acest scop. 

Am luat la cunoştinţă faptul că îmi este interzisă comercializarea / transmiterea lucrării mele către un 

terţ în vederea facilitării falsificării de către acesta a calităţii de autor al lucrării. 

Dată azi, ___________________, în faţa noastră: 

 

 

 

Sunt de acord ca datele cu caracter personal furnizate prin prezenta 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. 

 

 

 

             Coordonator ştiinţific,                  Absolvent, 

        Grad didactic, Prenume, Nume                       Prenume, Nume 

 

 



 
 

FIŞĂ DE URMĂRIRE A TRASEULUI SOCIO-PROFESIONAL AL/ A 

ABSOLVENTULUI / ABSOLVENTEI UNIVERSITĂŢII ŞTEFAN CEL MARE DIN 

SUCEAVA 
 

 

1. FACULTATEA ABSOLVITĂ ____________________________________________ 

 

2. CNP   _______________________________________ 

 

3. NUME ŞI PRENUME ___________________________________________________ 

 
4. DATA NAŞTERII _______________________ 

 
5. FORMA DE ÎNVAŢĂMÂNT (IF/ID) ____________ 

 
6. CICLUL DE STUDII: LICENŢĂ / MASTER 

 
7. PROGRAMUL DE STUDII: DREPT / AP IF / POL / AP ID  / MAE / DPC 

 
8. ANUL    ABSOLVIRII   ______________ 

 
9. SESIUNEA ŞI ANUL SUSŢINERII EXAMENULUI DE FINALIZARE A 

STUDIILOR: IULIE / SEPTEMBRIE, ANUL _______________ 

 

10. TELEFON ____________________________________ 

 
11. E-MAIL _______________________________________________________ 

 
12. EVOLUŢIA SOCIO-PROFESIONALĂ/OCUPAŢIA ACTUALĂ 

 

Perioada Profesia Ocupaţia 
Instituţia publică / 

privată 

    

    

    

    

Vă mulţumim! 

 
Sunt de acord ca datele cu caracter personal furnizate prin prezenta 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. 

 

 

 

Data,      Semnătura absolventului,  

 

 

http://www.usv.ro/


Declarație privind respectarea eticii universitare 
 
 
 

 

Subsemnatul/a …......………………………………………………………………....................…………, 

absolvent/ă  al/a Facultății de Drept şi Ştiinţe Administrative, program de studii 

……………………………………………..............................................................................................................……, 

promoția ……….........…… (anul absolvirii),  declar pe proprie răspundere că mă oblig să 

respect etica universitară în timpul desfășurării probelor de verificare a cunoștințelor 

fundamentale și de specialitate.  

 

 

 

 

 

 

 

Data: ………………………      

Semnătura ………………………… 

 
 

 


