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Anexa 2

DATE PERSONALE

Nume

FORMULAR DE INSCRIERE

Prenume

Telefon

E-mail

Postul pentru care candideaza

in cadrul Casei Judetene de Pensii

EACNPP

CASA NATHONALA DE PENSH PUBLICE

furnizorului de
formare

Studii
Denumirea Perioada Calificare/specializare Diploma obtinutg ) 'Observat,ii
institutiei

Studii postuniversitare, masterat si doctorat
Denumirea Perioada Calificare/specializare Diploma obtinuta Observatii
institutiei

Alte tipuri de studii -
Denumirea Denumirea cursului Calificare/specializare Observatii
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CASA NATIONALA DE PENSI PUBLICE

Limbi straine - grad cunoastere

Limba Citit Scris Vorbit [

Cunostinte operare calculator

‘Cariera profesionala

Perioada ' Denumirea Angajatorului Functia indeplinita Observatii

Acord privind datele cu caracter personal’

[:] Sunt de acord cu transmiterea informatiilor si documentelor, inclusiv date cu caracter personal necesare
indeplinirii atributiilor membrilor comisiei de concurs, membrilor comisiei de solutionare a contestaiilor si ale
secretarului, in format electronic.

D Sunt de acord cu prelucrarea ulterioara a datelor cu caracter personal in scopuri statistice si de cercetare.

D Doresc sa primesc pe adresa de e-mail indicata materiale de informare si promovare cu privire la activitate:
institutiei si la domeniul functiei publice.

! Se va bifa cu x, in cazul in care candidatul este de acord; in comunicarea electronica va fi folosita adresa de e-mail indicata de
candidat in prezentul formular, iar modelul cererii de consimtamant pentru solicitarea extrasului de pe cazierul administrativ cL
scopul constituirii dosarului de concurs in vederea promovarii se pune la dispozitie candidatului de catre institutiz
organizatoare a concursului.



