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Anexa nr.1 la Regulament 

 

 

CERERE DE ÎNSCRIERE 
în vederea participării la examenul de testare profesională 

 
 

 

Subsemnatul/(a)_____________________________________, vă informez că particip la 

examenul de testare profesională care se desfășoară în data de ______________pentru următoarea 

funcție de natură contractuală de execuție/de conducere: 

Denumire:.................................................... 

Grad/treaptă profesional(ă):......................................... 

Serviciul/Compartimentul:...................................................................................................... 

Menționez că am luat cunoștință de prevederile Regulamentului privind organizarea și 

desfășurarea examenului de testare profesională a personalului contractual ale căror posturi sunt 

afectate de reorganizarea A.D.P.D.U. Sector 6, potrivit Hotărârii Consiliului Local al Sectorului 6 

București nr.........../..................., privind aprobarea Organigramei, Statului de Funcții și a 

Regulamentului de Organizare și Funcționare, afișat la sediul și pe site-ul A.D.P.D.U. Sector 6. 

 

Date de contact: 

 

Tel:__________________email:________________ 

 

 

 

 

 

Data:         Semnătura: 

    
SERVICIUL RESURSE UMANE 
Intr. Av. Lt. Caranda Gheorghe nr. 9, sector 6, București, 

Tel: 021.410.16.81 , 021. 410.25.50 

Fax: 021.314.18.26 

contact@adps6.ro 

adps6.ro 
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