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Nr. _______ din __________________
FORMULAR DE ÎNSCRIERE
la examen în vederea obţinerii atestatului de competenţă lingvistică

Consimt, în mod expres şi neechivoc, ca datele mele cu caracter personal să fie prelucrate, prin orice mijloace, în conformitate cu legislaţia europeană - Regulamentul (UE) 2016/679 privind protecţia persoanelor fizice în ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal şi privind libera circulaţie a acestor date şi de abrogare a Directivei 95/46/CE (Regulamentul general privind protecţia datelor) - de către Universitatea din Pitești, prin Centrul de Limbi Străine LOGOS, şi de către orice alt organism abilitat să efectueze verificări asupra activităţii acestora. Vă recomandăm să consultaţi politica noastră despre Prelucrarea datelor cu caracter personal accesând pagina de internet a Universității noastre www.upit.ro, la secţiunea dedicată „Protecției datelor cu caracter personal”, cât si Notele de informare specifice fiecărei categorii vizate: https://www.upit.ro/ro/protectia-datelor-personale.
DA                                                             NU 
Examinare  onsite            online
Limba străină pentru care se doreşte testarea ________________________

Numele şi prenumele ___________________________________________________

Data naşterii ____________________ 

CI/Paşaport  Seria _______ nr. _______________ CNP ________________________
Scopul testării: bursă / înscriere doctorat / angajator / altele _____________________

Statut : salariat / student la _______________________________________________

Date de contact : email ______________________




telefon ______________________

Certificatul se eliberează în ________ zile de la data susţinerii examenului.

Solicit eliberare adeverinţă privizorie : DA  / NU
DATA _____________________
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