Universitatea “Petre Andrei” din Iaşi

Facultatea ………………………………………………………………………………………………………………, 

Catedra/Departamentul ….……………………………………………………………………………………………..,

Concurs pentru ocuparea postului de ………………………………………………………….., Poz. postului  ……… Disciplina(ele) postului:  ….……………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………..,

Domeniul de competenţă   ………………………………………………………………………..……………………, 

Publicat în Monitorul Oficial nr. …………. din data de …………………                                 

Fişa de verificare a îndeplinirii standardelor universităţii pentru ocuparea postului de conferenţiar universitar

I. DATE DESPRE CANDIDAT 
Nume________________________________, Prenume________________________________, CNP__________________________________,  Funcţia actuală _________________________, Data numirii în funcţia actuală___________, Instituţia  ________________________________, 
II. STUDII
	Nr. crt.
	Instituţia de învăţământ superior

şi

Facultatea absolvită
	D o m e n i u l
	Perioada
	Titlul acordat

	1.
	Studii universitare

	.

.

.
	
	
	
	

	2.
	Studii doctorale

	.

.
	
	
	
	

	3.
	Studii postdoctorale

	.
	
	
	
	


III. ÎNDEPLINIREA CONDIŢIILOR DE CONCURS
Activitatea de cercetare:

1. Punctajul din grila stabilită pe domenii prevăzută de Ordinul Ministrului educaţiei, cercetării, tineretului şi sportului nr. 4691/26.07.2011: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
□ Criteriu îndeplinit                                                                           □ Criteriu neîndeplinit

Activitatea didactică
□ Criteriu neîndeplinit

2. Deţinerea diplomei de doctor (condiţie obligatorie): 
Doctor în ………………………………………………………………… confirmat prin OM…………………………………………
□ Criteriu îndeplinit                                                                           □ Criteriu neîndeplinit

Data: ______________________

Semnătura: ___________________

Certificăm îndeplinirea / neîndeplinirea standardelor minimale ale instituţiei

Şef Catedră / Departament _______________________________

Data ....................... Semnătura..................

   Avizat, 

                                                             CONSILIER  JURIDIC __________________

                                                                           Data ....................... Semnătura........................

