
1 

 

RROOMMÂÂNNIIAA  

MMIINNIISSTTEERRUULL  EEDDUUCCAAŢŢIIEEII      

UUNNIIVVEERRSSIITTAATTEEAA  DDEE  VVEESSTT  „„  VVAASSIILLEE  GGOOLLDDIIŞŞ””  ddiinn  AARRAADD  
331100002255  AArraadd,,  RRoommâânniiaa  BBdd..  RReevvoolluuţţiieeii  nnrr..  9944--9966,,    tteell..//ffaaxx  00004400//00225577//228800226600,,    

ee--mmaaiill::  rreeccttoorraatt@@uuvvvvgg..rroo,,  wweebb::  wwwwww..uuvvvvgg..rroo  

 

 

CERERE ÎNSCRIERE CURS PREGĂTIRE ADMITERE 

UVVG 2023 

 

 

 
  

Nume/Prenume  

Data nașterii și locul nașterii  

Facultatea la care v-ați înscris  

Specializarea la care v-ați înscris  

Telefon  

Email  

Serie și număr chitanță de plată  
 

 

 

Data        Semantura 

 

 

 

 

 

 

Documente necesare pentru înscriere: 

- Cerere înscriere, 

- Copie act de identitate,  

- copie chitanță plată curs BCR - IBAN: RO74 RNCB 0015 0281 5252 0001 

(taxă curs 1500 lei)  

 

 

Se trimit pe adresa de email: medicina@uvvg.ro 

 

 

*Notă Importantă : Candidații care nu se vor prezenta la orele stabilite pentru  

predarea cursului nu vor beneficia de returnarea taxei. 

 


