Anexa nr. 2

UNITATEA SANITARA

ADEVERINTA

Prin prezenta se adevereste ca DI./D-na Dr.

CNP ..cvrivnrinnnrcncneresnnnes este/a fost aN@aat Al .....cceevvvereiveinisninisnninssnninssnnessnnesssnesssssssnnnes
cu contract individual de muncid pe duratd determinatd / nedeterminati, in functia de
................................ rezident in specialitatea ........ccccecrvreresserssnicsercsarcsannens, iNCEPANd cu data
(1 [ pana la data de , confirmat rezident in specialitate
Prin Ordinul MS nr ......iiiiciinnnncnsencssneecsssnecnns .

D) WA D | R a beneficiat:

1. prelungire/intrerupere de rezidentiat pentru perioada ;
2. recunoastere stagii rezidentiat anterior sau strainitate insumand ............ luni i ........... zile.
Susnumitul/ (a) a incheiat stagiul de rezidentiat la data de ............. [evseessens

Prezenta adeverinta a fost eliberata pentru a-i servi la:

[] inscrierea la examenul pentru obtinerea titlui de specialist;
sau,
[l Confirmareain specialitate si emiterea certificatului de specialist de catre Ministerul
Sanatatii.

MANAGER, INTOCMIT,
Numele si prenumele Numele si prenumele
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