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Domnule preşedinte, 
 
 

Subsemnatul(a) ___________________________________________, lector în 

cadrul Programului de formare profesională continuă coordonat de Centrul teritorial 

Craiova al INPPA, vă rog să aprobaţi prezenta cerere prin care vă solicit aprobării 

programarea unui curs de formare după cum urmează: 

Denumirea cursului:  ______________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

Data:     _______________________________ 

Ora:     _______________________________ 

Durata (în ore):  _______________________________ 

  

 

 

 
Domnului preşedinte al Centrului teritorial Craiova al INPPA 

CCEENNTTRRUULL  TTEERRIITTOORRIIAALL  CCRRAAIIOOVVAA  AALL  IINNPPPPAA  

CERERE DE PROGRAMARE A CURSURILOR 
în cadrul Centrului Teritorial Craiova al  

Institutului Naţional pentru Pregătirea şi Perfecţionarea Avocaţilor 

Semnătura  Data 

Pentru uz intern 
 
Nr.________ / ____.___._________ 
 

Precesari: 1□  2□  3□  4□   

BAROUL 
 
 
 
 

..................................................................................................... 

Locaţia cursului [se completează de barouri] 
 
................................................................................................................................................................................. 
 
.................................................................................................................................................................................


