Antet Furnizor de programe/Societate
Date de identificare:
Date de contact: sediu, telefon, fax, e-mail

Anexa nr. 7

Nr. inregistrare: ................. [data .................

Document privind raportarea si evidenta pregatirii profesionale pentru un
nou program de pregatire profesionala Continua in vederea
redobandirii dreptului de a profesa
in domeniul distributiei de asigurari

Prin prezenta, (NUME, PreNUME) .......oveuinereniniitanieeteneeeteeeeeeeneenene , In calitate de
reprezentant legal al S.C. ... , F-XXXX, prin prezenta
adeverim faptul ca (NUME, PrENUME) weveeerrnreeeeesannmmmimmmmrinieaions y CNPLc e, ,

a finalizat, ladata de ................. ,

1 programul de pregatire profesionala continua pentru redobandirea dreptului de a profesa in
domeniul distributiei de asigurari, cu durata de 15 ore, conform tematicii ISF.
COd Program: ....ccccceceiece st

sau
] programul de pregatire profesionala continud pentru redobandirea dreptului de a profesa in
domeniul distributiei de asigurari, cu durata de 15 ore, dupa cum urmeaza:
Codul alocat la aprobarea noului program de pregatire profesionalid continua de citre
LS.
TEMALICA: v

Prezenta adeverintd este valabila 6 luni de la data expirarii certificatului de absolvire in
domeniul distributiei de asigurari detinut anterior si este eliberata in vederea inscrierii persoanei in
cauza la examenul de absolvire a programului de pregatire profesionala continud organizat de catre
la Institutul de Studii Financiare pentru redobandirea dreptului de a profesa in domeniul distributiei
de asigurari.

Nume/prenume
Semnatura reprezentantului legal



