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FORMULAR 9 

 

 

ACORDUL DE OBȚINERE A DATELOR PENTRU VERIFICAREA 
INFORMAȚIILOR FURNIZATE ÎN DOSARUL DE CANDIDATURĂ 

 
 

Subsemnatul/a_________________________________________, domiciliat/ă în 

________________________________________________, posesor al C.I. seria _____ nr. 

_____ eliberată de _____________________________ la data de _______________ având CNP 

______________________________, în calitate de candidat/ă pentru poziţia de membru în 

Consiliul de Administraţie la Societatea Comerciala _______________________________ 

cunoscând dispoziţiile articolului 326 din Codul penal cu privire la falsul în declaraţii, declar 

prin prezenta, că îmi dau acordul pentru derularea procedurii de obținere de date de la angajatori, 

instituții de învățământ, instituții ale administrației de stat și de la persoane de contact în vederea 

verificării informațiilor puse la dispoziție de mine către comisia de selecţie care derulează 

procedura de recrutare și selecție. 

 

 

 

    Data completării, 

  _______________ 

 

 

 

 Nume şi prenume 

___________________________ 

         

 

 

Semnătura,    
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