MINISTERUL AFACERILOR INTERNE
JANDARMERIA ROMANA
Inspectoratul de Jandarmi Judetean Braila

Declaratie de confirmare a cunoasterii si acceptarii conditiilor de recrutare

Subsemnatul (-a), , fiul / fiica
lui sial /a , identificat (-a) prin B.I. / C.I. /
C.I.P. / Pasaport seria , humarul , CNP ,
incadrat (-a) in functia de la

, In calitate de candidat

la concursul organizat pentru ocuparea postului de

din cadrul care se va desfasura in data / perioada

Declar pe propria raspundere ca am luat cunostinta despre conditiile de recrutare precum si de
modul de desfasurare a concursului si mentionez ca sunt de acord cu acestea.

Precizez ca nu fac parte din nici o organizatie politicd sau grupare interzisa de lege sau care
promoveaza idei si interese contrare ordinii constitutionale si statului de drept.

Am fost informat(-d) si sunt de acord cu efectuareca de verificari, cunoscand faptul ca in
situatia In care vor rezulta aspecte contrare celor declarate in prezenta declaratie ori
numit(-a) in functia militara aferenta postului scos la concurs, chiar daca rezultatele obtinute la
concurs/examen ar permite acest fapt.

Dacd o asemenea situatie se va constata dupa numirea in functie, urmeaza sa fiu eliberat din
functia de conducere ocupata.

Tmi asum responsabilitatea asupra exactitatii datelor furnizate si sunt de acord cu prelucrarea
informatiilor cu caracter personal, in conformitate cu prevederile Regulamentului UE nr. 679/2016
privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si
privind libera circulatie a acestor date, cu modificarile si completarile ulterioare.

Declar, sustin si semnez, dupa ce am luat cunostintd despre intregul continut si am completat

personal datele din prezenta declaratie.

Semnatura Data



