
Anexa nr. 1 
la Regulamentul privind organizarea și desfășurarea activității de  
acordare a audiențelor în cadrul Consiliului Superior al Procurorilor,  
aprobat prin Ordinul Președintelui Consiliului Superior al Procurorilor 
nr. 5-6 din 05.01.2024 

CONSILIULUI SUPERIOR AL PROCURORILOR    

____________________________________________ 
(numele, prenumele, funcția persoanei căreia se adresează) 

_____________________________________________
_____________________________________________ 

(numele, prenumele, patronimic, adresa de domiciliu a 
solicitantului,  adresa de e-mail și numărul de telefon) 

   CERERE  DE  AUDIENȚĂ 

    Prin prezenta, subsemnatul/a________________________________________ 
(numele, prenumele) 

____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
solicit acordarea unei audiențe de către (numele prenumele sau funcția persoanei) 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________ 

        Motivele și scopul înscrierii în audiență (sumar) __________________________ 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________ 

        În sprijinul celor afirmate, atașez în copie, următoarele acte: 
Anexe: 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________ 

 



Primirea în audientă solicit să fie desfășurată în limba__________________  
____________________________________________________________________ 

 (se indică limba,  necesitatea de interpret) 

   Solicit  să  fiu  informat  cu  privire  la  aprobarea  cererii  mele și data primirii în 
audiență pe următoarele coordonate de contact (numărul de telefon sau adresă de 
e-mail sau domiciliu): 
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________ 

   Concomitent, îmi exprim acordul pentru prelucrarea datelor mele cu caracter 
personal, în legătură cu examinarea cererii de audiență. 

___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________ 

Mențiuni: 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________ 

____________________________ ____________________ 
(numele, prenumele solicitantului) (semnătura) 

___________________________ 
(data, luna, anul) 
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