Domnule Director,

Subsemnatul/a ______________________________, încadrat/ă cu contract individual de muncă pe perioadă nedeterminată (pentru cadreledidactice titulare)/pe perioadă determinată (pentru cadrele didactice debutante reprtizate pe posturi publicate pentru angajare pe perioadă nedeterminată prevăzute la art. 24 alin (4) și (6) din Metodologie)/pe perioada viabilității postului/catedrei (pentru cadrele didactice angajate pe durata viabilității postului/catedrei) la ___________________________
______________________________________________________________________________________,
                            (unitatea/unitățile de învățământ cu personalitate juridică)

pe postul didactic/catedra ________________________________________________________________,
nivelul de învățământ  ____________________, mediul _____________, vă rog să avizați favorabil depunerea dosarului personal la Inspectoratul Școlar Județean Gorj în vederea eliberării unei decizii de numire/transfer/repartizare actualizată.

Solicit aceasta pentru că în decizia mea de numire/transfer/repartizare pe post/catedră în vigoare și starea de fapt, există următoarea neconcordanță:
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Anexez prezentei, în copie autentificată pentru conformitate cu originalul de către directorul unităţii de învățământ, următoarele documente:

· documentul de numire/transfer/repartizare pe post/catedră în vigoare;
· documentele de studii (diplomele de studii, foile matricole, certificatele de absolvire a programelor de formare psihopedagogică);
· certificatul de dobândire a definitivării în învăţământ sau a gradelor didactice;
· copie CI/BI, copia certificatului de naștere și, dacă este cazul, copia certificatului de căsătorie în cazul schimbării numelui/hotărârea instanței judecătorești sau a notarului public în cazul desființării căsătoriei.
Data,
              Semnătura,

Domnului director al __________________________________________________________________

