Nr. _______/___________
    Se aprobă,

                                                                             Decan,

                                                                             Conf.dr. ing. Tania-Mariana HAPURNE
DOAMNA  DECAN,

Subsemnatul/a, ______________________________________, student/a  în anul ____ de studii, an universitar 2022 – 2023, la Facultatea de Arhitectură « G.M. Cantacuzino » Iași, vă rog a aproba refacerea proiectului __________________________________________din anul ____, an univ.  ____________. 
Coordonator Proiectare an 
,

_________________________________

Îndrumător,
_________________________________





Data,

                                                                                      Semnătura student,
Doamnei  Decan al  Facultății de Arhitectură „ G.M. Cantacuzino”

