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%
REZULTATELE OBTINUTE LA CONCUI:QSU'L“DE‘”R'ECRUTA'RE
ORGANIZAT DE CAS ILFOV DIN DATA DE 16.01.2023

INTERVIU

Nr FUNCTIA PUNCTAJ
o rt' NUME PRENUME CONTRACTUALA DE PROBA REZULTAT
. EXECUTIE SCRISA
1 CAS IF 565 spe’g;’:,'ft’:t';‘ ;,3 - 85.33 ADMIS

Afisat astazi 20.01.2023 Ora 14:00

Contestatiile referitoare la rezultatele interviului se pot depune la sediul Casei de Asigurari de Sanatate
[Ifov in termen de cel mult 24 de ore de la afisare.

Secretar
lonita Elena

Prezentul inscris contine date cu caracter personal, ce au fost prelucrate conform prevederilor Regulamentului UE nr. 679 / 2016 si ale Legii nr.
190/ 2018



