Nr._____/____/___.02.2016
DOSAR PENTRU COMPLETAREA NORMEI DIDACTICE

Numele şi prenumele cadrului didactic:​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​ __________________________________
Unitatea de învăţământ unde este titular:________________________________

Punctaj: ________

Specializările conform actelor de studii: _________________________________
Completare de normă didactică:

□ pe perioadă determinată fără continuitate în altă unitate de învăţământ

□ pe perioadă determinată cu continuitate în altă unitate de învăţământ

□ pe perioadă nedeterminată în aceeaşi unitate de învăţământ

□ pe perioadă nedeterminată în altă unitate de învăţământ

