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Filiala UNPIR______________________ 

 

Nr. _____din data de________________  

 

 

CERERE 

privind înscrierea la examenul de definitivat 

  

 

Subsemnatul(a)______________________________________________________________

_______domiciliat(a) în localitatea __________________________________ 

telefon_____________________________________________email:__________________________

__________carte de identitate seria __________ nr. _________________ eliberată de 

___________________la data ___________practician în insolvență stagiar, înscris în Tabloul 

UNPIR sub nr. matricol IA_______________, înscris în evidențele filialei 

UNPIR_______________________ solicit să fiu înscris în vederea susţinerii examenului de 

definitivat, sesiunea  SEPTEMBRIE 2020 întrucât îndeplinesc condiţiile prevăzute de art. 33 

din OUG nr.86/2006, aprobată prin Legea nr.254/2007, cu modificările și completările 

ulterioare, art. 53 din Statutul privind organizarea și exercitarea profesiei de practician în 

insolvență (r6), cu modificările și completările ulterioare, precum și condițiile prevăzute în 

Regulamentul de organizare și desfășurare a examenului de definitivat în profesia de 

practician în insolvență. 

1. Declar următoarele: 

• am efectuat o perioada de ..................... pe lângă îndrumătorul de stagiu: 

................................................................... 

• am luat cunoştinţă de prevederile art. 26 din O.U.G. nr. 86/2006 şi declar prin prezenta că sunt 

compatibil şi îmi voi exercita profesia în: 

a) cabinet individual; 

b) asociat în cadrul unei societăți profesionale;  

c) angajat sau colaborator la societatea 

profesională.......................................................................................................................................; 

d) NU doresc să-mi exercit profesia și solicit înscrierea în evidențele UNPIR la secțiunea 

membrilor incompatibili. 

• am luat cunoştinţă de prevederile art.27 şi art.28 din O.U.G. nr. 86/2006 privind interdicţiile de 

exercitare a profesiei de practician în insolvenţă. 

• am luat cunoştinţă de prevederile Legii privind organizarea activităţii practicienilor în 

insolvenţă precum şi cele ale Statutului profesiei şi îmi iau angajamentul de a participa la 

stagiile profesionale de formare continuă în conformitate cu prevederile legale. 

 

2. Anexez prezentei următoarele documente: 

a) raport de activitate privind stagiul de pregătire profesională efectuat;  

b) caracterizarea întocmită de coordonatorul/coordonatorii de stagiu pe lângă care am efectuat  

stagiul ca salariat sau colaborator; 
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c) dovada participării la săptămâna centralizată de pregătire, precum și că a urmat numărul 

minim de 40 de ore/puncte pregătire profesională 

d) lucrare scrisă - studiul de caz; 

e) dovada de plată a taxei de susţinere a examenului de definitivat de 1.500 lei, achitată în contul 

INPPI (cont IBAN: RO11RNCB0671130993380001 deschis la BCR București, Sucursala Unirii  -  

CIF RO31066951); 

f) contract de stagiu. 

 

3. Acord privind prelucrarea datelor cu caracter personal 

Subsemnatul …………………………………………………………., CI seria și nr. …………………………., 

e-mail …………………………………………, telefon mobil ………………………………, în calitate de 

candidat la examenul de definitivat în profesia de practician în insolvență, declar următoarele: 

 

I. În vederea înscrierii și participării mele la examenul de primire în profesia de practician în 

insolvență, sesiunea septembrie 2020, sunt de acord să pun la dispoziția UNPIR/INPPI următoarele 

date personale: 

a) toate datele menționate în Cartea de Identitate (CI) (nume, prenume, domiciliu, loc de naștere, data 

nașterii, codul numeric personal (CNP), seria și nr. CI, data eliberării, emitentul CI, poza, etc); 

b) semnătura mea olografă, aflată pe cererea de înscriere la examen, raportul de activitate și studiul de 

caz, atașate la dosarul de înscriere la examen; 

c) datele de contact (ex: număr de telefon, nr. fax, adresa e-mail, etc) pe care le-am pus la dispoziția 

UNPIR/INPPI în vederea primirii comunicărilor necesare pe parcursul desfășurării procedurilor 

administrative, precum și a examenului; 

d) datele personale din dovada de plată a taxei de înscriere la examen, depusă la dosarul de examen în 

original (nume, prenume, număr de cont, banca ce a efectuat transferul, etc); 

e) alte date puse la dispoziție de mine, prin intermediul cererilor, petițiilor, contestațiilor, etc.; 

II. Sunt de acord ca, în cazul în care vreuna din datele mele personale puse la dispoziția UNPIR/INPPI 

și menționate la pct. 1 lit. a) – e) vor suferi modificări, în cel mult 48 ore voi comunica la UNPIR/INPPI 

aceste modificări în vederea actualizării dosarului meu de participare la examen. 

III. Înțeleg și sunt de acord că prelucrarea datelor de mai sus puse la dispoziția UNPIR/INPPI de către 

mine, sunt prelucrate de UNPIR/INPPI ca obligație legală și vor fi prelucrate în vederea realizării 

susținerii examenului de definitivat. 

IV. Am citit și sunt de acord ca datele mele personale să fie prelucrate în conformitate cu ”Politica de 

confidențialitate a datelor personale a UNPIR” afișată pe site-ul www.unpir.ro la rubrica ”Protecția 

datelor” (https://www.unpir.ro/politica-de-confidentialitate) și în acord cu ”Politica de 

confidențialitate a datelor – Institutul Național pentru Pregătirea și Pregătirea Practicienilor în 

Insolvență – INPPI, afișată pe http://www.inppi.ro/politica-de-prelucrare-a-datelor-cu-caracter-

personal. 

 

Adresa de mail validă pentru comunicări este ________________________________________ 

 

    Numele și prenumele 

_______________________ 

 

                 Data                                                                                                    Semnătura 

_______________________                                                                       _____________________ 
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