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CENTRUL DE SIMULARE 
ȘI  

ABILITĂȚI PRACTICE 
            

 

 

 

 

 

 

 

ACORD  

  

Subsemnatul(a)____________________________________________, student(ă) în anul __ la 

Facultatea____________________, sunt de acord ca întreaga activitatea desfăşurată de mine în cadrul 

Centrului de Simulare şi Abilităţi Practice să fie înregistrată audio-video în scop didactic. Am luat la 

cunoștință regulamentele interne și le voi respecta. În acelaşi timp, înţeleg şi sunt de acord cu interdicţia 

strictă de a duplica sau publica materialele audio sau video aparţinând de activitatea din susmenţionatul 

Centru.  

  

  

               Tîrgu Mureş,   

      

 Data____________                 Semnătura  

 


