
FORMULAR DE CERTIFICARE  

ADRESĂ  
□ Acasă     
Nume*  Angajator*  Funcţia*  

Adresa completă*  

e-mail* Telefon / Fax*  

* câmpuri obligatorii  

Domeniu Instituţie  An  

□ Master:  Domeniu Instituţie  

□ Licenţă:  Domeniu Instituţie  

□ Membru al acestor Organizaţii Profesionale: 
  

Dacă facultatea absolvită nu a avut ca principală specializare psihologia, enumeraţi cursurile care v-au instruit în utilizarea testelor 
psihometrice:  
Cursul absolvit, numărul de ore, instituţia: 
  

EXPERIENŢĂ RELEVANTĂ 
Organizaţia, poziţia, anul angajării, anul încheierii angajării: 
  

REFERINŢE PROFESIONALE 
Nume, organizaţie, telefon:  

□ Doctorat: 
NIVEL DE PREGĂTIRE

Adresa completă*  

Telefon / Fax*  

An  

An  

INSTRUMENTUL CARE VA FI FOLOSIT 
Instrumentul folosit:  

MOTIVUL UTILIZĂRII TESTULUI 
 □ Sănătate  □ Training  

□ Dezvoltare de Personal  □ Consiliere de Personal   □ Consiliere Maritală  

□ Diagnoză Organizaţională  □ Dezvoltare Managerială  

□ Consultanţă de Afaceri  □ Consultanţă în Carieră  □ Altceva  

Sunt de acord că acest intrument este achiziţionat sub licenţă şi nu este vândut mie, şi sunt de acord să nu revând, export, redistribui sau să 
transfer în orice alt mod copii ale acestui instrument unei alte persoane sau entiăţi. Îmi asum întreaga responsabilitate pentru utilizarea 
corespunzătoare a materialului de testat de la D&D Consultants Grup.

Semnătura utilizatorului  Data 

□ Serviciu  

□ Terapie / Consiliere Personală
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