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Anexa nr. 4 

 

 

 

 

Formular de confirmare a locului de studii 

 

 
            Subsemnatul (a) …………………………………………........, cetățean al......................... 

................................, identificat (ă) cu pașaport, seria …..,  nr.  …................, emis la data de  

............................... de către…………………….........., confirm / nu confirm1 ocuparea  

                    □  locului de studii fără plata taxelor de școlarizare dar cu bursă 

                   □  locului de studii fără plata taxelor de școlarizare dar fără bursă,  

la studii    universitare    de    licență,    la     programul    de studii (specializarea) 

……………................................................................................................................,   obținut   în  

urma  admiterii  efectuate   de   către Universitatea Maritimă din Constanţa. 

 
 

În conformitate cu REGULAMENTUL (UE) 2016/679 al Parlamentului European și al Consiliului din 27 aprilie 2016 
privind protecţia persoanelor, cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal şi libera circulaţie a acestor 
date, sunt de acord ca datele cu caracter personal conţinute de aceast formular de confirmare a locului de studii 
să fie prelucrate de Universitatea Maritimă din Constanța. Iau act de faptul că în baza REGULAMENTUL (UE) 
2016/679 am dreptul de acces, intervenţie şi opoziţie asupra acestor date personale, formulând o cerere scrisă, 
datată şi semnată. 

 
 

 
Data, Semnătura, 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

1 Opțiunea aleasă va fi lăsată liberă, iar cealaltă va fi tăiată cu o linie orizontală. 
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