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       CENTRUL DE PREVENIRE, EVALUARE ŞI CONSILIERE 

                         ANTIDROG BISTRIŢA-NĂSĂUD                                  

FIŞĂ DE ÎNSCRIERE LA CONCURSUL 
“MESAJUL MEU ANTIDROG”

DATE PERSONALE

Numele şi prenumele solicitantului:………………………….........................................................
Vârsta:……………………..Sex: ( M   ( F ; serie/nr BI................................................................
Adresă(judeţ/localitate)................................................................................................................
Contact (Telefon/fax/e-mail): .............................;   .................................; ..................................
Şcoala/Liceul/Universitatea – Facultatea..………………………………….………........................
……………………………………………………………………………………………...……………..

………………………………………………….....…………………

SECŢIUNEA :
PROFESOR COORDONATOR..................................................................................................
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