PROCES DE ACREDITARE

ROMANIA
CONSILIUL JUDETEAN BRASOV
. = SPITALUL CLINIC DE URGENTA PENTRU COPII BRASOV
unitate aflata in Str. Nicopole Nr.45 Cod fiscal: 4317738 Tel.0268-415130 Tel./Fax: 0268-418988

E-mail: spitalcopiibrasov@gmail.com / spitalcopiibv.ruons@gmail.com

Operator de date cu caracter personal nr. 15898

Doamna  Manager,

Subsemnatul(@) ........ccooeiviiiiiecee e ,nascut(ad) la data
.......................... JAn localitatea .................ccc........ judetul ................domiciliat(3)
IN 10C...ccoiiiiiiiciineree, , judetul....................... p St e, , o ,
. sC. vy et. ey ap , telefon........ccovvunnne..
eMAIlL.cciiiiiiiii e, posesor al B.I./CI. seria ....... nr. ... ,
eliberat de Politia ............cccccovvvvnrinnnnnnnn. la data de .......ccooeveeeiiieecee avand
GNP, e, , absolvent(@) al(a)  Scolii
............................................................................................. ,fog a-mi aproba

inscrierea la examen / concurs pentru ocuparea  postului de

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Va multumesc.

Depun, anexat acestei cereri, dosarul cuprinzand urmatoarele documente:
Curriculum vitae,

Copia actului de identitate;

Copie dupa certificatul de nastere;

Copie dupa certificatul de casatorie ( daca este cazul );

Copie dupa diploma de studii ;

Cazierul judiciar ( in original ) ;

Adeverinta medicala eliberata de medicul de familie ( in original ) ;

Carnetul de munca, dupa caz, adeverintele care atesta vechimea in munca, in meserie
si/sau in specialitatea studiilor, in copie

9. Copia certificatului de membru si a politei de asigurare ( pt.asistentii medicali) ;

10. Adeverinta pentru participare la concurs, eliberata de OAMGMAMR ( pt.as. medlcall)
11. Alte inscrieri care sa ateste indeplinirea conditiilor specifice ale postului :

SO N AW N~

Data ....cc.coveevvennnn, Semnatura candidat,




