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Anexa nr. 3 la Regulamentul privind desfășurarea examenului organizat în aplicarea art. 518 alin. (3) din O.U.G. nr. 57/ 2019 privind Codul administrativ 



CERERE ÎNSCRIERE

În vederea participarii la examenul organizat în aplicarea art. 518, alin. (3)
din O.U.G. nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificările și completările ulterioare


       Subsemnatul/(a) ………………………….……………, CNP ………………………………., 
[bookmark: _GoBack]absolvent al…………………………………………………………………………………………., Facultatea ……………………………., specializarea …………………………………………….., vă informez că particip în data de ……………….. la examenul organizat în aplicarea art. 518, alin. (3) din O.U.G. nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificările și completările ulterioare, pentru postul de …………………………………………………………..………………………., gradul profesional ……………la Serviciul ………………………………………………… 

         Menționez că am luat la cunoștință de prevederile Regulamentului privind desfășurarea examenului organizat în aplicarea art. 518 alin. (3) din O.U.G. nr. 57/ 2019 privind Codul administrativ, cu modificările și completările ulterioare, aprobat prin Decizia nr…… / …………. emis de către conducătorul instituției, precum și de Lista posturilor vacante disponibile din fiecare structură pentru care se organizează examen. 

Date de contact: 
Telefon: ………………………… 
E-mail: …………………………………………………………….. 
Data 

Semnătura 


Acord privind prelucrarea datelor cu caracter personal 
Sunt de acord cu transmiterea informațiilor și documentelor, inclusive date cu caracter personal necesare îndeplinirii atribuțiilor membrilor comisiei de examen, membrilor comisiei de soluționare a contestațiilor și ale secretarului, în format electronic. 

Data 

Semnătura
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