CERERE EVALUARE S| ORIENTARE PROFESIONALA

Catre: Agentia Judeteana pentru Ocuparea Fortei de Munca (AJOFM)

Subsemnatul/Subsemnata:

Domiciliat(a) in:
CNP:
Posesor/posesoare al/a B.l./C.I. seria nr.

Telefon de contact:

E-mail:

Va rog sa binevoiti a-mi aproba efectuarea evaluarii si orientarii profesionale, in vederea
identificarii optiunilor de angajare, reconversie sau formare profesionala adaptate
capacitatii mele de munca, conform Legii nr. 448/2006 si Legii nr. 76/2002 privind
sistemul asigurarilor pentru somaj si stimularea ocuparii fortei de munca.

Gradul de handicap: , conform certificatului nr.
din data , valabil pana la

Nivelul de studii:

Ultimul loc de munca / ocupatia anterioara (daca este cazul):

Tipul de sprijin dorit (bifati): evaluare aptitudini O / orientare profesionala O / consiliere
in cariera O / mediere cu angajatori [ / formare profesionala .

Anexez prezentei cereri urmatoarele documente:

— Copie act de identitate

— Copie certificat de incadrare in grad de handicap

— Copie acte de studii / certificate de calificare profesionala
— Curriculum Vitae (daca exista)

— Adeverinta de la ultimul angajator sau declaratie pe proprie raspundere privind
situatia profesionala actuala



*Prin depunerea prezentei cereri si a documentelor anexate, imi exprim acordul privind prelucrarea datelor cu
caracter personal in scopul solutiondrii cererii, conform Regulamentului UE 679/2016.

Data: Semnatura:




