JUDETUL VASLUI

CENTRUL DE CONCURS (denumire,număr). _____________________________________              

NR. _________/___________________
DOAMNA  PREȘEDINTE,


Subsemnat(ul)/a(nume,inițială,prenume)_________________________________, posesor al BI/CI seria___ nr.________________ având CNP_________________________, nr fișă înscriere _______, absolvent al ________________________________________________________, specializarea ______________________________________________________,
Număr de telefon______________,adresă de e-mail_______________________, 
va rog sa dispuneţi reevaluarea lucrării scrise în cadrul Concursului pentru ocuparea  posturilor didactice/catedrelor vacante în învăţământul preuniversitar, sesiunea iulie 2025, la disciplina _______________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________, având nota la proba scrisă ___________.

Data____________                                                  Semnatura candidatului,

                                                                                  ___________________

Doamnei preşedinte a  Comisiei judeţene de organizare a Concursului pentru ocuparea posturilor/catedrelor didactice vacante/rezervate în unităţile de învăţământ preuniversitar din judeţul Vaslui.
