


[bookmark: _MON_1799487391], implementat de _________________________________________________, în calitate de beneficiar/partener, în perioada:

	De la
	Până la

	
	



	Prezenta declaraţie de disponibilitate îşi menţine valabilitatea în cazul prelungirii perioadei de execuţie a proiectului.

Nume Prenume ______________________
Semnătura _____________________
Data: ______________________
image1.emf
DECLARA Ţ IE DE DISPONIBILITATE       Subsemnatul/Subsemnata ______________________________ _____, cu  domiciliul în ___________________________________________________________,  legitimat(ă) cu CI/BI, seria _______ nr. __________, eliberată   de _________________la  data de ________________, declar că, în cazul în care sunt selectat(ă) pentru postul de  _______________________________, sunt disponibil(ă) pentru a îndeplini în totalitate  atribuţiile postului de ________________________ în cadrul  proiectului  “ EDIS 4 - Educație  incluzivă de calitate pentru creșterea accesului și participării la învățământul superior ” , Cod  SMIS:  32 7158 , implementat de Universitatea Petrol - Gaze din Ploiesti , în calitate de  beneficiar/partener, în perioada:    

De la  Până la  

  

    Prezenta declaraţie de disponibilitate îşi me nţine valabilitatea în cazul prelungirii  perioadei de execuţie a proiectului.     Nume Prenume ______________________   Semnătura _____________________   Data: ______________________  
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DECLARAŢIE DE DISPONIBILITATE



	Subsemnatul/Subsemnata ___________________________________, cu domiciliul în ___________________________________________________________, legitimat(ă) cu CI/BI, seria _______ nr. __________, eliberată de _________________la data de ________________, declar că, în cazul în care sunt selectat(ă) pentru postul de _______________________________, sunt disponibil(ă) pentru a îndeplini în totalitate atribuţiile postului de ________________________ în cadrul proiectului “EDIS 4-Educație incluzivă de calitate pentru creșterea accesului și participării la învățământul superior”, Cod SMIS: 327158, implementat de Universitatea Petrol-Gaze din Ploiesti, în calitate de beneficiar/partener, în perioada:



		De la

		Până la



		

		







	Prezenta declaraţie de disponibilitate îşi menţine valabilitatea în cazul prelungirii perioadei de execuţie a proiectului.



Nume Prenume ______________________

Semnătura _____________________

Data: ______________________


image2.emf
DECLARA Ţ IE PE PROPRIE RASPUNDERE     Subsemnatul(a) _____________________________________________, cu  domiciliul  î n _____________________________________________________,  legitimat( ă ) cu CI/BI seria _______ nr. ______________, eliberat ă   de  ________________________la data de __________________, sub sanc ţ iunea Codului  penal privind falsul  î n declara ţ ii  ş i a return ă rii sumelor  î ncasate, declar pe proprie  r ă spundere c ă   la momentul angaj ă rii  î n cadrul proiectului cu  titlul____________________ ________________________, cod proiect  _____________, finan ţ at din_____________________________________ __________ ,   -   NU sunt angajat cu contract de munc ă   î n cadrul altor institu ţ ii din Rom â nia;   -   SUNT angajat cu contract de munc ă   î n cadrul altor institu ţ ii din  Rom â nia, dup ă   cum urmeaza ¹ :   1. ______________________________________________________ __________ ;   2. ______________________________________________________ __________ ;     -   Mi - a încetat contractul individual de muncă pentru motive disciplinare;     -   NU mi - a  încetat contractul individual de muncă pentru motive disciplinare;     Men ţ ionez c ă   am luat cuno ş tin ţă   de prevederile art. 35, alin.(1) din Legea  nr.53/2003 - Codul Muncii, respectiv “orice salariat are dreptul de a munci la angajatori  diferi ţ i sau la acela ş i a ngajator,  î n baza unor contracte individuale de munc ă , f ă r ă   suprapunerea programului de munc ă ”  ş i  î n ţ eleg c ă   î n situa ţ ia desf ăş urarii unor activit ăţ i,  î n calitate de salariat, la al ţ i angajatori din Rom â nia, programele de lucru aferente  diferitelor rela ţ ii   de munc ă   nu se vor suprapune.     Declar c ă   informa ţ iile furnizate sunt adevarate  ş i corecte  şi   c ă   î n situa ţ ia  î n care  vor interven i   modific ă ri ce au indicen ţă   asupra celor declarate mai sus, m ă   oblig s ă   aduc  la cuno ş tin ţ a angajatorului acest aspect  î n terme n de 3 zile lucr ă toare.     Totodat ă , declar c ă   voi anun ţ a angajatorul  î n cazurile de incompatibilitate sau  conflict de interese care pot ap ă rea  î n derularea prezentului contract individual de munc ă .   Nume  ş i prenume:_________________________   Semn ă tura:_ ___________________   Data:___________________   Not ă : ¹se vor completa: denumirea fiec ă rui angajator, norma de timp de munc ă   (dup ă   caz,  nr. de   ore lucrate zilnic, s ă pt ă m â nal, lunar)  ş i programul de lucru (ora de  î nceput  ş i ora de  sf â r ş it a programului zilnic  de lucru).  
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DECLARAŢIE PE PROPRIE RASPUNDERE

	Subsemnatul(a) _____________________________________________, cu domiciliul în _____________________________________________________, legitimat(ă) cu CI/BI seria _______ nr. ______________, eliberată de ________________________la data de __________________, sub sancţiunea Codului penal privind falsul în declaraţii şi a returnării sumelor încasate, declar pe proprie răspundere că la momentul angajării în cadrul proiectului cu titlul____________________________________________, cod proiect _____________, finanţat din_______________________________________________,

· NU sunt angajat cu contract de muncă în cadrul altor instituţii din România;

· SUNT angajat cu contract de muncă în cadrul altor instituţii din România, după cum urmeaza¹:

1. ________________________________________________________________;

2. ________________________________________________________________;

[bookmark: _GoBack]	- Mi-a încetat contractul individual de muncă pentru motive disciplinare;

	- NU mi-a încetat contractul individual de muncă pentru motive disciplinare;

	Menţionez că am luat cunoştinţă de prevederile art. 35, alin.(1) din Legea nr.53/2003-Codul Muncii, respectiv “orice salariat are dreptul de a munci la angajatori diferiţi sau la acelaşi angajator, în baza unor contracte individuale de muncă, fără suprapunerea programului de muncă” şi înţeleg că în situaţia desfăşurarii unor activităţi, în calitate de salariat, la alţi angajatori din România, programele de lucru aferente diferitelor relaţii de muncă nu se vor suprapune.

	Declar că informaţiile furnizate sunt adevarate şi corecte şi că în situaţia în care vor interveni modificări ce au indicenţă asupra celor declarate mai sus, mă oblig să aduc la cunoştinţa angajatorului acest aspect în termen de 3 zile lucrătoare.

	Totodată, declar că voi anunţa angajatorul în cazurile de incompatibilitate sau conflict de interese care pot apărea în derularea prezentului contract individual de muncă.

Nume şi prenume:_________________________

Semnătura:____________________

Data:___________________

Notă: ¹se vor completa: denumirea fiecărui angajator, norma de timp de muncă (după caz, nr. de ore lucrate zilnic, săptămânal, lunar) şi programul de lucru (ora de început şi ora de sfârşit a programului zilnic de lucru).
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DECLARA Ţ IE   cu privire la conduita profesional ă   î n cadrul proiectelor finan ţ ate prin PEO 2021 - 2027     Beneficiar:  LICEUL TEHNOLOGIC ADMINISTRATIV ŞI DE SERVICII   " VICTOR  SLĂVESCU", MUNICIPIUL PLOIEŞTI   Titlul proiectului:  “ FAST  -   Facilitarea Accesului la Studii pentru Tineri ”   Num ă rul  deciziei /Contractului de finanţare:  G2024 - 9 5832 / 16.12.2024   Cod SMIS:  324861       Subsemnatul(a) ____________________________ nominalizat pentru ocuparea  funcţiei de ____________________la angajatorul Universitatea Petrol - Gaze din Ploieşti,  partener al Proiect ului cu Cod SMIS 317692, mă oblig să respect o conduită profesională  imparţială, neutră şi obiectivă şi declar pe proprie răspunsdere, sub sancţiunea falsului în  declaraţii, cunoscând prevederile art. 326 din Legea nr. 286/2009 privind Codul Penal, cu  modi fic ă rile  ş i complet ă rile ulterioare, c ă   NU  m ă   î ncadrez  î n situa ţ ia de so ţ /so ţ ie sau rud ă   sau afin, p â n ă   la gradul 2 inclusiv cu persoane angajate  î n cadrul AM PEO/PIDS sau  î n  cadrul oric ă rui OI delega t   pentru gestionarea PEO/PIDS (func ţ iona ri   publici sau   personal  contractual).     M ă   oblig ca,  î n cazul  î n care intervin modific ă ri ale situa ţ iei declarate la momentul  nominaliz ă rii conform paragrafului anterior, s ă   notific angajatorul  î n termen de maximum  5 zile de la apari ţ ia modific ă rii  ş i s ă   descriu situa ţ ia   nou ap ă rut ă .     Semn ă tura: _____________________   Nume Prenume: ______________________   Data: ______________________  
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DECLARAŢIE

cu privire la conduita profesională în cadrul proiectelor finanţate prin PEO 2021-2027



Beneficiar: LICEUL TEHNOLOGIC ADMINISTRATIV ŞI DE SERVICII "VICTOR SLĂVESCU", MUNICIPIUL PLOIEŞTI

Titlul proiectului: “FAST - Facilitarea Accesului la Studii pentru Tineri”

Numărul deciziei/Contractului de finanţare: G2024-95832/16.12.2024

Cod SMIS: 324861



	Subsemnatul(a) ____________________________ nominalizat pentru ocuparea funcţiei de ____________________la angajatorul Universitatea Petrol-Gaze din Ploieşti, partener al Proiectului cu Cod SMIS 317692, mă oblig să respect o conduită profesională imparţială, neutră şi obiectivă şi declar pe proprie răspunsdere, sub sancţiunea falsului în declaraţii, cunoscând prevederile art. 326 din Legea nr. 286/2009 privind Codul Penal, cu modificările şi completările ulterioare, că NU mă încadrez în situaţia de soţ/soţie sau rudă sau afin, până la gradul 2 inclusiv cu persoane angajate în cadrul AM PEO/PIDS sau în cadrul oricărui OI delegat pentru gestionarea PEO/PIDS (funcţionari publici sau personal contractual).

	Mă oblig ca, în cazul în care intervin modificări ale situaţiei declarate la momentul nominalizării conform paragrafului anterior, să notific angajatorul în termen de maximum 5 zile de la apariţia modificării şi să descriu situaţia nou apărută.



Semnătura: _____________________

Nume Prenume: ______________________

Data: ______________________


