
 

 

 

 

 

APROBAT 

               RECTOR 

Prof.univ.dr. Mircea Dumitru 

 
 
 

DOMNULE RECTOR 

 
 Subsemnatul(a) ________________________________ CNP ___________________ 

domiciliat(a) în localitatea _____________________________ jud./sector ______________ 

strada ___________________ nr. _____ bloc ______ scara _____ etaj ______ ap _______, 

CI/BI seria __________ nr. ___________eliberat de _________________________la data 

________________, absolvent/ licenţiat al _____________________________________, 

de profesie _________________________________ specializarea __________________, 

vă rog să-mi aprobaţi înscrierea la concursul pentru ocuparea postului vacant de 

______________________________________, din _____________________________ 

 

 

 

Semnătura ______________                                                              Data ________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Domnului prof.univ.dr.MIRCEA DUMITRU, 

RECTOR al UNIVERSITĂŢII din BUCUREŞTI 

 
 

UNIVERSITATEA DIN BUCUREŞTI 
Bd.  Mihail Kogălniceanu,  Nr. 36-46, Sector 5, 

Cod poştal  050107, Bucureşti, România 
Tel:  021 307 73 55 

http://www.unibuc.ro 
COD FISCAL 4505502 

 

http://www.unibuc.ro/

