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FIŞĂ DE ÎNSCRIERE  

 
Numele şi prenumele: ________________________________________________ 

Data şi locul naşterii: _____________________________CNP_______________  

Facultatea absolvită: _________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

Anul absolvirii: _____________________________________________________ 

Domiciliul: _________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

Adresa de corespondenţă: _____________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

Telefon: ___________________________________________________________ 

Adresă e-mail: ______________________________________________________ 

Profesia: ________________________________________________________ 

Locul de muncă: __________________________________________________ 

 

Vă rog să aprobaţi înscrierea mea la cursul de formare de bază în 

specializarea: Psihologie Judiciară – Evaluarea Comportamentului Simulat prin 

Tehnica Poligraf, organizat de Asociaţia Română de Psihologie Judiciară.  

Doresc să urmez cursurile în centrul din Bucureşti - □ /Cluj-Napoca - □.  

 

 

 

Data,           Semnătura, 

 

http://www.arpj.ro/
mailto:office@arpj.ro


 

ACTE NECESARE PENTRU ÎNSCRIERE  

 

 

 

1. Copie legalizată după diploma de licenţă (adeverinţă)  

2. Copie după cartea de identitate  

3. Copie după certificatul de căsătorie (unde este cazul)  

4. Doua 2 fotografii color tip paşaport  

5. Dovada efectuării plăţii taxei de înscriere în valoare de 100 RON. Taxa 

poate fi achitată în contul Asociaţiei Române de Psihologie Judiciară deschis la 

RAIFFEISEN BANK – Sucursala VICTORIEI: RO67RZBR0000060012405584  

6. Adeverinţă medicală de la medicul de familie  

7. Fişa de înscriere  

8. Dosar plic  

 

Actele se vor depune în locaţiile de desfăşurare a cursurilor. 

 

Pentru evidenţa înscrierilor vă rugăm să transmiteţi electronic fişa de 

înscriere şi copia după chitanţa de efectuare a plăţii taxei de înscriere la curs pe 

adresa de e-mail: office@arpj.ro. 

 


