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Anexa nr. 1

Secretarul comisiei:
   					         Nume şi prenume: 
     Semnătura: 
     Data: 


Documentele anexate în xerocopie
atestă îndeplinirea condiţiilor 
 necesare înscrierii la concurs.



FORMULAR DE ÎNSCRIERE

la concursul organizat pentru ocuparea
		postului de _______________________________________
la Direcția/Serviciul / Biroul________________________________
		în data de: ________


I. Date de identificare ale candidatului:

Numele şi prenumele:_______________________________________________________________________

Domiciliul stabil/ Flotant:__________________________________________________________________________

Nr. de telefon (fix, mobil):__________________________________________________________
CNP: ______________________________		

Locul naşterii:_______________________________________

Naţionalitatea: _______________________

E-mail: _______________________

II. Pregătirea profesională :
1. Studii medii
	Instituţia

	Pregătirea profesională
(profesia/specializarea)
	Perioada
(de la – până la)
	Diploma obţinută
(nr./dată)

	

	
	
	


2. Studii superioare de scurtă durată
	Instituţia

	Pregătirea profesională
(profesia/specializarea)
	Perioada
(de la – până la)
	Diploma obţinută
(nr./dată)

	

	
	
	


3. Studii superioare de lungă durată
	Instituţia

	Pregătirea profesională
(profesia/specializarea)
	Perioada
(de la – până la)
	Diploma obţinută
(nr./dată)

	

	
	
	

	

	
	
	


4. Studii postuniversitare, masterat sau doctorat
	Instituţia

	Pregătirea profesională
(profesia/specializarea)
	Perioada
(de la – până la)
	Diploma obţinută
(nr./dată)

	

	
	
	

	

	
	
	


5. Alte studii
	Instituţia

	Pregătirea profesională
(profesia/specializarea)
	Perioada
(de la – până la)
	Diploma obţinută
(nr./dată)

	

	
	
	

	

	
	
	



6. Titluri ştiinţifice:
	





III. Experienţă profesională:
	Perioada
(de la – până la)
	Instituţia/Firma
(Angajator)
	Funcţia deţinută
	Principalele responsabilităţi
	Motivul încetării raportului de muncă

	

	
	
	
	

	

	
	
	
	

	

	
	
	
	

	

	
	
	
	

	

	
	
	
	

	

	
	
	
	

	

	
	
	
	



Recomandări:
 __________________________________________________________



Se anexează următoarele documente:
· CV
· copii acte de identitate (certificat de naștere, carte de identitate, certificat de căsătorie, decizie schimbare nume sau alte documente după caz)
· copii acte de studii
· adeverinţă medicală
· documente care să ateste vechimea în muncă
· cazier
· aviz psihologic
· declarație funcție de baza (daca este cazul)

Declar pe propria răspundere, cunoscând prevederile art.326 din Codul Penal cu privire la falsul în declaraţii, că datele furnizate în acest formular sunt adevărate și complete.


Data: ____________										

Semnătura: __________
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