
 

 

 

 

CERERE DE ÎNSCRIERE LA CONCURS 

În atenţia D-lui Manager al Spitalului Judeţean de Urgenţă Miercurea Ciuc 

 

 

 Subsemnatul(a) _____________________________________________, 

domiciliat(ă) în loc.____________________str.____________________nr.______, 

ap._____, BI/CI seria_____nr.___________, tel.__________________; 

Vă rog să-mi aprobaţi participarea la concursul pentru ocuparea postului vacant/temporar 

vacant de_______________________, pe perioadă ___________________ la Secţia / 

Compartiment ________________________organizat în perioada 27.09.2017-29.09.2017 

la Spitalul Judeţean de Urgenţă Miercurea Ciuc. 

 

Anexez prezentei următoarele documente: 

    a) copia actului de identitate; 

    b) formularul de înscriere; 

    c) copiile diplomelor de studii şi ale altor acte care atestă efectuarea unor specializări; 

    d) copia carnetului de muncă sau, după caz, o adeverinţă care să ateste vechimea în 

muncă şi, după caz,  în  specialitatea studiilor după data de 01.01.2011 în copie şi 

Raportul Revisal; 

    e) cazierul judiciar; 

    f) adeverinţa care să ateste starea de sănătate corespunzătoare; 

g) Cerințe obligatorii: copia fişei de evaluare a performanţelor profesionale individuale 

sau, după caz, recomandarea de la ultimul loc de muncă; 

    h) alte înscrisuri din care să rezulte îndeplinirea condiţiilor speciale de participare la 

concurs; 

    j) pentru asistenţii medicali certificate de membru O.A.M.G.M.A.M.R.,  aviz pe anul 

2017 asigurări de răspundere civilă,  

    k) adeverinţă O.A.M.G.M.A.M.R. pentru participare la concurs; 

    l) chitanţa de achitare a taxei de participare, care se achită la caseria spitalului; 

 

 Copiile de pe actele prevăzute la alin. (1) se prezintă însoţite de documentele originale, 

care se certifică pentru conformitatea cu originalul de către secretariatul comisiei de 

concurs, sau în copii legalizate. 

 

 

 

Miercurea Ciuc                                                                       Semnătura, 

Data_________                                                               ________________ 


