                                                                                                                            Nr. _______/___________ 2014
Domnule  Director,


Subsemnatul(a) _________________________________________________________, născut(ă) la data de __________________19_____, CNP (cod numeric personal) _______________________________, posesor al BI/CI seria ___________, Nr. ________________, eliberat(ă) de Secţia ______ Poliţie, la data de ______________, cu domiciliul stabil în  ___________________, strada _____________________________, nr. _____, bloc ________, scara ______, etaj ______, ap. ______, sector ______, telefon ______________,  TITULAR(Ă)/SUPLINITOR(OARE) pe/la postul/catedra de _____________________________________________________________ de la (unitatea de învăţământ) ____________________________________________________________, sector ____, vă  rog  să dispuneţi eliberarea acordului privind încetarea contractului individual de muncă în  vederea pensionării, în conformitate cu prevederile art. 284 din Legea Nr.1/2011 Legea Educaţiei Naţionale, cu modificarile și completările ulterioare, coroborat cu art. 23 din Metodologia-cadru privind mobilitatea personalului didactic din învățământul preuniversitar în anul 2014-2015, aprobată prin OMEN nr. 5451/2013, art.56, lit.”c” din Legea nr. 53/2003 - Codul Muncii şi a  Legii nr.263/2010, începând cu data de ​​​​​​​​​​01.09.2014:

a) la cerere, pentru munca depusă la vârsta standard  (art.52-61 din Legea nr. 263/2010);

b) anticipată (art. 62-64 din Legea nr. 263/2010);
c) anticipată parţială (art. 65-67 din Legea nr. 263/2010);

Menţionez că la data de 01.09.2014 voi avea:

· vârsta de _______ ani şi _______ luni;

· stagiul de cotizare  de _____ ani şi ____ luni.

· perioada lucrată efectiv în învăţământ este de _______ ani şi ______ luni.

· vechimea recunoscută  în  învăţământ este de _______ ani şi _____ luni.

Îndeplinesc funcţia de ___________________________________________.

Declar că nu voi reveni asupra acestei cereri de pensionare după data înregistrării la secretariatul unităţii şi voi depune dosarul la Oficiul de Pensii de pe raza sectorului de domiciliu, în termenul prevăzut de lege.
Data: __________________




Semnătura, ____________________ 

Domnului Director al  _________________________________________________________
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