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Lista formularelor comune tuturor măsurilor 
 
Pista de audit pentru cererea de finanţare E0.1 

Cerere de renunţare la Cererea de finanţare E0.2 
Proces verbal de restituire a exemplarului original al Cererii de 
finanţare 

E0.3 

Cererea de finantare E1.1 
Fişa de verificare a conformității  
Fişa de evaluare generală E2.1 

Registru de inregistrare a documentelor  E2.3 
Borderou de transmitere a documentelor   E3.3 

Fişa de solicitare a informatiilor suplimentare E3.4 
Dosar administrativ al cererii de finanţare E3.5 
Propunerea vizitei pe teren  -   GAL /Solicitant E3.6 
Fişa de verificare in teren E3.8 

Raportul GAL asupra verificarii pe teren  E4.1 
Raport de evaluare  
Lista cererilor de finantare eligibile 
Lista cererilor de finantare neeligibile 
Lista cererilor de finantare retrase 

E6.0 

Notificarea cererilor de finantare eligibile/ neeligibile E6.8.1 

Notificarea solicitantului privind contestatia depusa E6.8.2 

Borderou de transmitere a  documentelor la OJFIR/ CRFIR E6.9 

Borderou de transmitere a cererilor de finanţare neeligibile la 
arhivare 

E7.2 

 
 
 
 
 

Lista formularelor specifice 
 
 Fişa de verificare a conformității Cererii de Finanțare  
 Fişa de evaluare generală  E1.2 
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E0.1- PISTA DE AUDIT PENTRU CEREREA DE FINANTARE 
GAL “Colinele Tutovei”: 
Măsura  
Cererea de proiecte: -n/a-D 
 

Număr de înregistrare al cererii de finantare: 

 

Proiect: 
 

 

Denumire solicitant: 

Activitatea Instituţia 

Cine a 
efectuat 
Nume şi 

semnătura1 
Data2 

Cine a 
verificat 
Nume şi 

semnătura 
Data3 

Statut cerere de 
finanţare 

Documente 
completate/ 

întocmite 

1 2 3 4 5 6 

EVALUARE- SELECTARE 

1. Verificarea existenței documentelor 
depuse la Cererea de Finanțare si a  
Dosarului Administrativ 

GAL   conformă/ neconformă 
      GE2.1L 

GE3.5L 

2. Evaluarea generală a proiectului   
GAL 
 

  
Eligibila / 

Solicitare de informatii/ 
Neeligibila 

GE3.1L 
GE3.4L 

 

3. Finalizarea evaluării generale a 
proiectului  

GAL 
 

  
Eligibila / Neeligibila 

 
GE3.1L 

 

                                                 
1
 expertul/experţii care au completat întocmit documentele din coloana 6 

2
 data de completare/întocmire a documentelor din coloana 6 

3
 seful de serviciu care a verificat documentele din coloana 6 si data de verificare 
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4. Transmiterea   cererilor de finantare 
eligibile, a dosarelor administrative si a 
listei cererilor de finantare  neeligibile 
si retrase prin intermediul borderoului 
GE3.3L către Comitetul de Selecţia a 
Proiectelor 

GAL 
 

  Eligibila / Neeligibila GE3.3L 

5. Primirea de la Comitetul de Selecţie  
a Raportului de selecţie(GE6.0L)/ 
impreuna cu listele cererilor de finantare 
eligibile/ neeligibile/    

GAL   
Eligibila/ Neeligibila/ 

Retrasa 

GE3.3L 
GE2.3L 
GE6.0L 

6. Notificarea cererilor de finantare 
eligibile/ neeligibile/ (daca este cazul) 

GAL   Eligibila/Neeligibila/  
GE6.8.1L 

 

7.Transmiterea către Comisia de 
contestaţii a borderoului cu cererile de 
finanţare şi documente  aferentele ce 
fac obiectul dosarului pentru analiza 
contestaţiilor 

GAL   Neeligibilă GE3.3L 

8.Primirea de la Comisia de contestatii a 
Raportului de analiză a contestaţiilor  

gal   Elegibilă/ Neeligibilă GE6.0L 

9.ReEvaluarea elegibilităţii şi a criteriilor 
de selecţie în urma Raportului de 
contestaţii  

GAL   Eligibilă/ Neeligibilă 
GE3.1L 

 

10. Transmiterea   cererilor de finantare 
eligibile, a dosarelor administrative, 
listei cererilor de finantare  neeligibile si 
a Raportului de contestaţii prin 
intermediul borderoului GE3.3L către 
Comitetul de Selecţia a Proiectelor 

GAL   Eligibilă/ Neeligibilă GE3.3L 

11. Primirea de la Comitetul de Selecţie  
a Raportului de selectie partiala si a 
listei proiectelor selectate în urma acţiunii 
de contestare 

GAL   
Selectata/Eligibila 

neselectata/Neeligibila/  

GE3.3L 
GE2.3L 
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12. Notificarea cererilor de finantare 
eligibile/ neeligibile, selectate/ 
neselectate/ reportate (daca este cazul) 
in urma actiunii de contestare 

GAL   
Selectată/ Neselectata/ 

Eligibilă/ Neeligibila/ 
Reportata 

GE6.8.1L 
 

13. Intocmirea borderourilor de 
transmitere la OJFIR/CRFIR a cererilor 
de finantare originale si a dosarelor 
administrative   

GAL   Conforma  
GE3.3L 
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E 0.2         APROBAT, 
              Manager GAL 
                                                                     (Nume, prenume, semnătură, stampila) 

 
 
SOLICITANT…………………………………….. 
 
Nr. /data înregistrare………………………… 
 
 
 

CERERE DE RENUNŢARE LA CEREREA DE FINANŢARE 
 
 
CĂTRE, 
 
GAL “COLINELE TUTOVEI” 
 
Manager GAL 
 
 
 

Vă rugăm să aprobaţi renunţarea la cererea de finanţare cu / fără 

restituirea exemplarului original al cererii de finanţarepentru proiectul: ,, 

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

..........................” cu nr. de înregistrare …………………………………………………, 

depus in sesiunea ………………………………   la GAL ………………………… 

 
 
 
 

Reprezentant Solicitant 
 
Nume, prenume 
 
(Ştampila, Semnătura) 
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E 0.3                             
 
 
 

PROCES VERBAL DE RESTITUIRE 
 

a exemplarului original al cererii de finanţare 
 
Nr. / data de înregistrare……………………. 
 
 
 

Subsemnatul/a……………………………………………………, având 

funcţia de Manager GAL din cadrul GAL „Colinele Tutovei”, in baza Cererii 

nr……..... /.………… emisa de către (denumire solicitant), depusă la 

GAL……………………………. la data de ………………………… având 

numărul de înregistrare…………………….., cu titlul:  

 „………………………………………………………………………………………… ”  

Am predat, domnului/doamnei (nume, prenume reprezentant 

solicitant) ……………………………………, în calitate de reprezentant al 

(denumire solicitant) ………………………………………………………………., 

care s-a legitimat cu ………… Seria …………..nr. ………….. 

 
 
Am predat,                 Am primit, 
Manager GAL        Reprezentant  solicitant 
                            
                                                                            
 
(Nume, prenume, semnătură)  (Nume, prenume, semnătură, stampila) 
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FIŞA DE VERIFICARE A CONFORMITĂȚII CERERII DE FINANȚARE 

(SPECIFICA FIECAREI MASURI) 
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E2.3 REGISTRU DE INREGISTRARE A DOCUMENTELOR  

 
 

Nr. 
Ctr. 

Nr. de 
inregistrare 
document 

Data 
inregistrarii 

Codul  
documentelor 

 
Destinatar 

Intocmit 
Nume si 
prenume 

semnatura 

Verificat si 
aprobat 
Nume si 
prenume 

semnatura 
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E1.2 FIŞA DE EVALUARE GENERALĂ 
(SPECIFICA FIECAREI MASURI) 

 
 



GAL “Colinele Tutovei” 

 

 

E3.3 BORDEROU DE TRANSMITERE A DOCUMENTELOR   

  GAL „Colinele Tutovei ………….... 

Nr. de înregistrare :............... 

     Data: …./…../201............. 

Măsura  
Cererea de proiecte: -n/a-D 
 

Către  ............................................................... 
În atenţia ........................……………………… 
Obiect: Borderou de transmitere a documentelor  

 
Vă trimitem alăturat următoarele documente, conform tabelului anexat: 

 

Nr. 
crt. 

Numărul de 
înregistrare al 

documentului (cererii 
de finanţare, dosar 
administrativ etc) 

Denumirea documentului  

1   

2   

3   

4 ......................................  
 

 
 

 

Verificat,  Manager GAL 
 Nume si prenume …………………………. 
Semnătura ……………………  DATA   …./…../201.. 
 
Întocmit de Manager Proiect 
Nume si prenume …………………………. 
Semnătura  …………………… DATA   …./…../201…....  
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E3.4 FISA DE SOLICITARE A INFORMATIILOR SUPLIMENTARE 
 
 
GAL „Colinele Tutovei”   

Nr. de înregistrare :............... 

 
Măsura  
Cererea de proiecte: n/a-D 
 
In atentia domnului (reprezentant  legal de proiect), 
 
 

 Vă aducem la cunoştinţa, referitor la cererea de finanţare depusă de 
(solicitant) …….............................…….pentru a fi finanţată în cadrul PDL si înregistrată 
la GAL „Colinele Tutovei”   cu numărul de înregistrare..........................., faptul că în 
urma verificării efectuate de experţii GAL  a rezultat necesitatea clarificării unor subiecte 
pe care vi le prezentăm în PARTEA I, pct.3 din acest formular. 

Vă rugăm  să completaţi partea a- II-a a formularului şi să-l returnaţi GAL în 
maxim 2/5 zile lucrătoare de la data primirii. 
 
Menţionăm că cererea dumneavoastră de finanţare va fi declarată neeligibilă în cazul în 
care răspunsul dumneavoastră nu ne parvine în termenul menţionat sau documentele 
nu respectă cerinţele sau nu oferă clarificările solicitate.  
 
Toate documentele solicitate vor fi transmise in doua exemplare. 
 

 
Cu stimă, 
Manager GAL „Colinele Tutovei” 
 Nnume şi prenume 
 
 
Semnătura si ştampila 
 
 
 
Data 
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PARTEA I 

A se completa de expertul GAL: 

 

1. Date de identificare a solicitantului 

 Denumirea organizaţiei/Nume solicitant 
:.................................................................. 

 Cod Unic de 
Inregistrare/CNP:......................................................................................... 

 Numele şi prenumele responsabilului legal de proiect 
........................................................................................................... 

2. Numărul de înregistrare a cererii de finanţare : 
3. Subiecte de clarificat: 
 
 

Nr. 
crt. 

Referinţa 
(document 
/pct . din 

doc.) 

Subiecte de clarificat 

1  ………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 
 

2  ………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 
 

 

Pentru motivarea răspunsului dumneavoastră va rugam sa ataşaţi următoarele 
documente  
1.................................................... în original / copie cu mentiunea conform cu originalul  
2.................................................... în original / copie cu mentiunea conform cu originalul  
  
 
Avizat Manager GAL 
 Nume/Prenume………Semnătura……….. DATA……….. 
 
Verificat  Expert 2 GAL 
Nume/Prenume………Semnătura……….. DATA……….. 
 
 
Întocmit Expert 1 GAL   
Nume/Prenume………Semnătura……….. DATA……….. 
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PARTEA II 

A se completa de solicitant ( doua  copii din documentele depuse de solicitant) 

 

1. Precizările reprezentantului legal al proiectului referitoare la solicitarile mentionate in 
Partea I : 
 

Nr. 
crt. 

Referinţa 
(document /pct. 

din doc.) 
Precizări 

1  ………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 

2  ………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 

3  ………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 

4  ………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 

5  ………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………… 

 
Declar că sunt de acord cu modificările şi ataşez următoarele documente solicitate:  

 

1................................................................................................................... în original / 
copie cu mentiunea conform cu originalul  
2................................................................................................................... în original / 
copie cu mentiunea conform cu originalul  
 
 

 In cazul în care  nu respect  termenul de transmitere a documentelor sunt de 
acord ca cererea sa fie declarata neeligibila 
 
Reprezentant legal  solicitant       
(de completat numele si prenumele)                             
 
Semnatura si stampila      
Data :  
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PARTEA III 

A se completa de expert, (dupa primirea raspunsului de la solicitant) 

 

Concluzia expertului GAL: 

 

Nr. 
crt. 

Referinta 
(document /pct. din 

document) 

Concluzii 

1  ………………………………………………………………. 
………………………………………………………………. 

2  ………………………………………………………………. 
………………………………………………………………. 

3  ………………………………………………………………. 
………………………………………………………………. 

            
 
 
 

Avizat Manager GAL 
 Nume/Prenume………Semnătura……….. DATA……….. 
 
 
Verificat  Expert 2 GAL 
Nume/Prenume………Semnătura……….. DATA……….. 
 
 
 
Intocmit de Expert 1 GAL  
Semnătura ………………………..... DATA   …./…../200. 
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E3.5 DOSAR ADMINISTRATIV 

 
AL CERERII DE FINANŢARE 

 
 
 
Măsura  
 
Cererea de proiecte: -n/a-D 
 
 
GAL „Colinele Tutovei 
 
 
 
 
NUMAR DE ÎNREGISTRARE. …………………………………………………………………… 
 
 
SOLICITANT…………………………………………………………………… 
 
 
DENUMIRE PROIECT…………………………………………………………………… 
 
TRANSMIS CU BORDEROUL NR………………………………………………………………….. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



GAL “Colinele Tutovei” 

 

OPIS DOCUMENTE 
 
Nr. crt. Data 

înregistrării 
Denumirea 

documentului 
Nr. de 

înregistrare 
şi data 

documentului 

Tip document 
(original/copie) 

Nr. total 
exemplare 

Destinaţia 
exemplarelor 

Întocmit de 
(nume/prenume/ 

instituţia) 

Nume/prenume 
persoană care 
înregistrează 

Semnătură 
persoană care 
înregistrează 

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

 
Verificat-aprobat de Manager GAL  
 
Nume si prenume                                 
 
Semnatura



 



AFIR 
Agentia de Plati pentru Dezvoltare Rurala si Pescuit 
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E6.0 - RAPORTUL DE EVALUARE A CERERILOR DE FINANTARE 

 
 
Număr de înregistrare:  
 
 
Data: zz/ll/aaaa 
 
 
Numar inregistrare la GAL:  
 
 
Cererea de proiecte: M.....- 
 
 Anul alocaţiei financiare: -.... 
 

1. Conţinut: 
  
Baza legala: 

-Decizia de aprobare a SDL; 

-Decizia de acreditare a AFIR; 

- alte acte normative, privind implementarea SDL. 

 
Alocarea financiară nerambursabilă pentru măsura .................. pentru anii de 
alocare 2007-....  este prezentată mai  jos. 
 
Fondurile publice alocate pentru măsura ......... pentru anii 2007-..... conform 
documentelor aprobate ...... semnata ..... 
 

Masura 

Fonduri publice (2007-……..)-Euro 

Total 

din care: 

Contributie 
comunitara 

Contributie 
nationala 

…………………    

XS13/2008*    

XS28/2008*    

N578/2009*    

*Se completeaza doar pentru masura 123 

1. Cererea de proiecte 

Cererea de proiecte a fost organizată in sistemul sesiunilor de depunere a cererilor de 
finanţare, stabilite de GAL. 
 
Pentru sesiunea .......................... cererile de finanţare au fost depuse in numar 
de..............la Punctul de lucru GAL  începând cu ..............................  



GAL “Colinele Tutovei” 

 

 
2. Evaluarea cererilor de finanţare 

 
Au fost verificate şi evaluate urmatoarele proiecte:   
 
Situaţia  Procesului de Evaluare a Cererilor de Finanţare  
 

GAL 

Situatia Verificărilor GAL Verificate prin 
sondaj la 
SES/SVT-

DSC/SVT-CRFIR 

Proiecte 
Conforme 

Proiecte 
Eligibile 

Proiecte 
Neeligibile 

Proiecte 
Retrase 

GAL1      

GAL2      

GAL3      

GAL4      

GAL5      

GAL6      

GAL7      

GAL8      

TOTAL      

3. Situatia fondurilor disponibile 

Măsura 
Fonduri publice 

disponibile prin anuntul 
licitatiei de proiecte 

Fonduri 
publice 

solicitate 
 

..................

.................. 
 

 
 

 
 
Propunem pentru aprobare Raportul de evaluare aferent sesiunii ...................01.... 
GE6.0L, care cuprinde:  

 Lista cererilor de finantare eligibile cuprinzand si Lista cererilor de finanţare care 
nu au îndeplinit punctajul minim (cu excepţia măsurilor 125, 312, 322) 

 Lista cererilor de finantare  neeligibile 

 Lista cererilor de finantare  retrase 
 
 
Aprobat: Manager GAL 
............................                             Semnătura si ştampila      DATA…... 
 
 

Verificat, Expert 2 GAL 
 
............................                              Semnătura            DATA:….  

 
Întocmit, Expert 1 GAL 
............................                              Semnătura            DATA:….  
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GAL “COLINELE TUTOVEI” 
LISTA CERERILOR DE FINANTARE ELIGIBILE  

MASURA  

LICITATIA  DE PROIECTE: M  

ANII ALOCATIEI FINANCIARE: 
                                                     

Contributia 
Comunitatii Europene 

Contributia Bugetului 
National 

Total 

   

      

Nota:  formularul se completeaza in functie de specificul fiecarei masuri conform Ordinului MADR privind constituirea Comitetului de 
Selectie si a Comisiei de Contestatii 
          Proiectele care nu au indeplinit puctajul minim 
 

  Nume si prenume Functia Semnatura 

Aprobat   Manager GAL   

Verificat   Expert 2 GAL   

Intocmit  Expert 1 GAL  

Nota:Se adapteaza corespunzator caseta cu semnaturi in cazul intocmirii listelor la nivel AFIR-DSC GAL 
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GAL “COLINELE TUTOVEI” 

LISTA CERERILOR DE FINANTARE NEELIGIBILE   
MASURA  

LICITATIA  DE PROIECTE -  
ANUL ALOCATIEI FINANCIARE:  
  
                    
 
 
Nota:  formularul se completeaza in functie de specificul fiecarei masuri conform 
Ordinului MADR privind constituirea Comitetului de Selectie si a Comisiei de 
Contestatii 
 

 

  Nume si prenume Functia Semnatura 

Aprobat   Manager GAL   

Verificat   Expert 2 GAL   

Intocmit  Expert 1 GAL  

Nota:Se adapteaza corespunzator caseta cu semnaturi in cazul intocmirii listelor la nivel AFIR-DSC GAL 
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GAL “COLINELE TUTOVEI” 
LISTA CERERILOR DE FINANTARE RETRASE 

MASURA   

LICITATIA  DE PROIECTE - 
ANII ALOCATIEI FINANCIARE:   
 

Nota:  formularul se completeaza in functie de specificul fiecarei masuri conform Ordinului MADR privind constituirea Comitetului de 
Selectie si a Comisiei de Contestatii 
 
 
 

  Nume si prenume Functia Semnatura 

Aprobat   Manager GAL   

Verificat   Expert 2 GAL   

Intocmit  Expert 1 GAL  

 
 
Nota:Se adapteaza corespunzator caseta cu semnaturi in cazul intocmirii listelor la nivel AFIR-DSC 
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E6.8.1 – NOTIFICAREA CERERILOR DE FINANŢARE ELIGIBILE/ NEELIGIBILE 
 

Nr. de înregistrare secretariat/Data: ………………….. 
 
Numele solicitantului: .............. 
Adresa solicitantului : ....................... 
 
Stimată Doamnă/Stimate Domnule, (nume reprezentant legal) 
Ca răspuns la licitaţia de proiecte M   - licitatia  aţi depus la GAL..............cererea de 
finanţare cu titlul„................................................ înregistrată cu nr. F.......................... 

Vă informăm că în urma verificării şi evaluării cererii de finanţare şi după 
aprobarea de către Comitetul de Selecţie a Raportului de evaluare din data de 
…………………, proiectul dumneavoastră este: 
 
Eligibil şi a fost punctat cu …. puncte/ nu a întrunit punctajul minim de .... puncte. 

- (precizaţi punctajul obţinut pentru fiecare criteriu de selecţie, motivele pentru 
care au fost sau după caz,  nu au fost punctate criteriile de selecţie, precum şi 
precizări cu privire la reducerea valorii eligibile, a valorii publice sau a 
intensităţii sprijinului, dacă este cazul) 

 Neeligibil, nu îndeplineşte criteriile de eligibilitate menţionate mai jos: 
-  (precizaţi criteriile de eligibilitate care nu sunt îndeplinite precum şi cauzele 

care au condus la neeligibilitatea proiectului) 

Vă comunicăm că, după data primirii prezentei notificări, aveţi posibilitatea de a 
contesta decizia în termen de 3 zile lucrătoare de la primirea notificării dar nu mai tarziu 
de 5 zile lucratoare de la data postarii pe site-ul GAL. Contestaţia va fi depusă la 
punctul de lucru GAL la care aţi depus cererea de finanţare. 
 
 

Cu  stimă, 

Manager GAL 

 

 

 

Nume prenume……......Semnatura……Data 
 

  

 

 

 

 

Stampila GAL 
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E6.8.2 –NOTIFICAREA SOLICITANTULUI PRIVIND CONTESTATIA DEPUSA 

Nr. de înregistrare secretariat/Data: ………………….. 

 

Numele solicitantului: .............. 

Adresa solicitantului : ....................... 

Stimată Doamnă/Stimate Domnule, (nume reprezentant legal) 

 

Ca urmare a contestaţiei depusă de dumneavoastră la GAL „Colinele Tutovei”, şi 

înregistrată in data...............cu nr. ............... referitoare la cererea de finanţare nr. 

..................... cu  titlul ,,.....................”, vă informăm că în urma analizei în cadrul 

Comisiei de Contestaţii aferente licitaţiei de proiecte M-licitatia, contestaţia  

dumneavoastră a fost admisa/partial admisa/respinsă (se vor detalia in text 

motivele/rezultatul deciziei) iar cererea de finanţare este declarata eligibila(se va 

mentiona valoarea eligibila si punctajul)/neeligibila. 

Vă mulţumim pentru interesul pe care îl manifestaţi în legătură cu Planul de Dezvoltare 
Locală al stategiei GAL „Colinele Tutovei”. 

Cu  stimă, 

  Manager GAL 

Nume prenume…….......Semnatura…………Data 

 

Stampila GAL 

“Colinele Tutovei” 
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E6.8.3 – NOTIFICAREA CERERILOR DE FINANŢARE NESELECTATE 
(ELIGIBILE/NEELIGIBILE/REPORTATE,daca este cazul) 

 

Nr. de înregistrare secretariat/Data: ………………….. 
 
 
Numele solicitantului: .............. 
Adresa solicitantului : ....................... 
 
 
Stimată Doamnă/Stimate Domnule, (nume reprezentant legal) 

 
Ca răspuns la licitaţia de proiecte M   -licitatia  aţi depus la GAL „Colinele Tutovei” 
cererea de finanţare cu titlul„.....................................................înregistrată cu nr. 
F.......................... 
 
Vă informăm că în urma aprobarii de către Comitetul de Selecţie a Raportului de 
selectie din data de …………………, proiectul dumneavoastră este declarat 
neeligibil/neselectat pentru finantare/reportat. 
Va informam ca puteti decide asupra redepunerii proiectului in sesiunile urmatoare. De 
asemenea documentatia depusa in original pentru acest proiect poate fi ridicata in 
termen de 60(pentru solicitantii privati) /180(pentru solicitantii publici) de zile 
calendaristice de la confirmarea de primire a prezentei notificari. Nerespectarea acestui 
termen conduce la pierderea valabilităţii dosarului cererii de finanţare şi implicit la 
casarea şi distrugerea documentatiei depuse laGAL. 
Vă mulţumim pentru interesul pe care îl manifestaţi în legătură cu Planul de Dezvoltare 
Locală al stategiei GAL „Colinele Tutovei”. 
 
 
Cu  stimă, 

Manager GAL 

Nume prenume…….......Semnatura…………Data 

Stampila GAL 

“Colinele Tutovei” 

 



GAL “COLINELE TUTOVEI” 

 

 
 

E6.9. BORDEROU DE TRANSMITERE A DOCUMENTELOR LA  SERVICIUL 
CONTRACTARE  

 
 
 
 
Serviciul contractare  
 
Masura  
 
Cererea de proiecte : -n/a-D 
 
Nr. inregistrare………din …….. 
 
 
Către Serviciul Contractare 
 

 
 

 
Va predăm, alăturat, cererile de finanţare declarate eligibile, împreună cu dosarele 
administrative însoţite de Lista cererilor de finanţare selectate, aferente 
sesiunii...................... 
Selectarea s-a făcut în Cadrul Comitetului de Selecţie conform Notei de transmitere a 
proiectelor selectate aprobată de către Reprezentantul legal GAL Nr............ din 
data................ 
 
 
 
Am predat,        Am primit, 
Data:                                                                              Data: 
 
         
Manager GAL      Sef Serviciu Contractare 
GAL “Colinele Tutovei”                CRFIR-SEC/DSC-SC 
Nume si prenume                                                            Nume si prenume 
 
 
Semnatura                                                                       Semnatura 
 



GAL “COLINELE TUTOVEI” 

 

 
LISTA CERERILOR DE FINANTARE SELECTATE, AFERENTE SESIUNII...................... 

 
 Serviciul  
 

Nr. 
crt. 

Număr de 
înregistrare a 

cererii de 
finantare 

Titlu proiect Data transmiterii 
Intocmit de Expert 
Nume si prenume 

Semnatura 

Verificat-
aprobat 

Manager GAL  
Nume si 
prenume 

Semnatura 

      

      

      

      

      

      

      

      



GAL “COLINELE TUTOVEI” 

 

 
E7.2 BORDEROU DE TRANSMITERE A CERERILOR DE FINANTARE NEELIGIBILE 

LA ARHIVARE 
 
 
Serviciul  
Masura  
Nr. inregistrare………din …….. 
 
 
 
Către Arhiva 
 
 

 
 
 
Va predam alaturat exemplarele originale ale cererilor de finantare declarate neeligibile, 
împreună cu dosarele administrative, în vederea arhivării lor conform Manualului de 
arhivare. 
 
 
 
Am predat,         Am primit, 
Data:                                                                                        Data: 
 
         
Manager GAL,                    Arhivar,  
Nume si prenume                                                                     Nume si prenume 
 
Semnatura                                                                                Semnatura 
 
 
 
 



GAL “COLINELE TUTOVEI” 

 

  
LISTA CERERILOR DE FINANTARE NEELIGIBILE TRANSMISE PENTRU 

ARHIVARE 
 

Serviciul:  
 
 
 

Nr. 
crt. 

Număr de 
înregistrare a cererii 

de finantare 
Titlu proiect Data transmiterii 

Intocmit de 
Expert 

Nume si 
prenume 

Semnatura 

Verificat-aprobat 
Manager GAL  

Nume si 
prenume 

Semnatura 

      

      

      

      

      

      

      

      



GAL “COLINELE TUTOVEI” 

 

 


