
CERERE  DE  ACREDITARE1) Aviz Colegiul 
C.N.S.A.S. 
Nr.____________ din ________________ 

DOMNULE   PREŞEDINTE 
Subsemnatul(a) _____________________________________________________posesor al CI/

Pasaport seria_______, nr_______________________valabil până la data de__________________domiciliat la 
adresa________________________________________________________, tel. ________________________, 
e-mail_________________________încadrat la (locul de muncă) _____________________________________, 
în funcţia de ___________________, vă rog să binevoiţi a-mi aproba acreditarea în vederea studierii documentelor 
din arhiva C.N.S.A.S. Precizez că intenţionez să efectuez o cercetare ştiinţifică cu 
caracter2_______________________ pe tema ____________________________________________________ 
__________________________________________ forma de valorificare a cercetării fiind3) _______________. 

În conformitate cu prevederi le Regulamentulu i  U.E.  nr.  679/2016 priv ind protecţ ia 

persoanelor f iz ice în ceea ce  pr iveşte prelucrarea datelor cu caracter personal ş i  l ibera 

ci rculaț ie a  acestor date  consimt,  în mod expres ,  ca C.N.S.A.S.,  cu sediu l  în  Bucureşt i ,  
strada Mate i Basarab,  nr.  55-57, sector 3,  te lefon 0374189142, e-mai l  of f ice@cnsas.ro ,  să 
colecteze ş i  să  pre lucreze date le  mele cu caracter personal  ş i  datele cu caracter  personal  
specia le (poze, imagin i  v ideo ,  cop ie car te de ident i tate,  prenumele părinţ i lo r,  nr.  te lefon, e-
mai l)  în scopul exerc i tăr i i  dreptur i lor prevăzute de O.U.G. nr.  24/2008 aprobată cu modif icăr i  
ş i  comple tăr i  pr in Legea nr.  293/2008, pent ru întreaga per ioadă de funcţ ionare a  C.N.S.A.S.  

Men ț ionez că sunt de acord în mod expres ca dest inatar i i  date lor mele cu caracter 
personal să f ie angaja ț i i  C.N.S.A.S. ș i autor i tăț i le  s tatu lu i ,  cu postarea numelui  meu pe si te-ul  
C.N.S.A.S. în l ista persoanelor acredi tate,  precum ș i  cu stocarea acestor  date în arhiva 
C.N.S.A.S. pe toată perioada de funcț ionare a inst i tuț ie i .  

Aveţ i  dreptu l  de a so l ic i ta  accesu l la date le dumneavoast ră ,  rect i f icarea sau ș tergerea 

acestora sau rest r icț ionarea  prelucrări i ,  dreptul  la opoziț ie,  dreptul  de a  vă ret rage 

consimțământul în or ice moment,  precum ş i  dreptu l  de a face p lângere la autor i tatea de 

supraveghere, dacă aprecia ţ i  că drepturi le dumneavoast ră au fost  nerespectate .   

Pentru  deta l i i  supl imentare refer i toare la  pre lucrarea datelor personale  poate f i  

contactat  Responsabi lu l  cu Protecţ ia Datelor cu Caracter  Personal la adresa de e -mai l  

protect ia_datelor@cnsas.ro  sau poate f i  adresată o cerere scr isă pe adresa C.N.S.A.S. sau 

direct  la sediu l  inst i tuţ ie i .  

Semnătura- Acord 
 _____________________ 

1 Toate rubricile trebuie completate explicit. Cererile incomplete vor fi respinse. 
2 Se va menţiona: studiu istoric, politologic, psihologic, sociologic. 
3 Se va menţiona: articol, studiu, teză licenţă, teză doctorat etc. – detaliat. Cercetătorii sunt rugaţi să doneze pentru Biblioteca C.N.S.A.S. 
un exemplar din materialul ştiinţific rezultat în urma studiului în arhiva instituţiei noastre. 

mailto:protectia_datelor@cnsas.ro


Astfel, rog să-mi puneţi la dispoziţie documente despre următoarele persoane/dosare tematice/ de obiectiv: 

Nr. 
crt. Nume Prenume Data 

naşterii 
Locul 

naşterii 
Prenume 

tată 
Prenume 

mamă 
Legătura cu tema 

de cercetare 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

10. 

11. 

12. 

13. 

14. 

15. 

Data _____________________________   Semnătura _____________________ 
Prin semnarea prezentei cereri, în conformitate cu prevederile Regulamentului UE 679/2016 privind protecţia persoanelor fizice în ceea ce priveşte 
prelucrarea datelor cu caracter personal şi libera circulaţie a acestor date, declar pe proprie răspundere că nu voi folosi informaţiile despre alte persoane, 
menţionate în documentele emise de Securitate şi care fac obiectul cercetării mele, pentru a aduce atingere imaginii, onoarei şi demnităţii acestora. 
Totodată, declar, pe proprie răspundere, cunoscând că legea penală pedepseşte falsul în declaraţii, că am luat cunoştinţă şi mă oblig să respect 
prevederile O.U.G. 24/2008, ale Regulamentului de Organizare şi Funcţionare a C.N.S.A.S., Regulament privind acreditarea persoanelor interesate de 
studiul documentelor din arhiva Consiliului Național pentru Studierea Arhivelor Securității şi ale Regulamentului privind consultarea documentelor din 
arhiva C.N.S.A.S. 
Am luat cunoştinţă de faptul că acreditarea îmi poate fi retrasă în cazul în care voi utiliza informaţiile din dosarele/documentele ce-mi vor fi puse la 
dispoziţie în alte scopuri decât cele ştiinţific
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