
ACT ADIȚIONAL la  

CONTRACT DE SUPERVIZARE PROFESIONALĂ 

înregistrat la Colegiul Psihologilor din România sub nr. ........... din ....................... 

 

PĂRȚILE CONTRACTANTE: 

 

ASOCIAȚIA ROMÂNĂ DE ANALIZĂ TRANZACȚIONALĂ (ARAT), cu sediul în TIMIȘOARA, 

str. MATEI BASARAB, bl. 25, ap. 2,  județul TIMIȘ, înregistrată la Colegiul Psihologilor din România, 

conform nr. înregistrare RF II TM 11, din data de 12.12.2006, având contul nr. 

RO61BTRLRONCRT0PB407470 deschis la BANCA TRANSILVANIA, e-mail secretariat@arat,.ro, 

reprezentată de: Gabor Amalia, având funcția de PREȘEDINTE COMISIA PROFESIONALĂ, în calitate 

de FURNIZOR DE FORMARE PROFESIONALĂ, și  
 

Dl./Dna ......................................................................, domiciliat/ă în ........................................, str. 

......................................................., nr. .........., bl. ........, sc. .........., et. ......., ap. ......., sector/judeţ 

.................................., legitimat/ă cu CI/BI seria .........., nr. ......................, eliberat/ă de către 

.................................., la data de .................., CNP: ..............................., psiholog cu drept de liberă practică, 

având codul personal ...................., fiind membru/colaborator al furnizorului de formare profesională 

ASOCIAȚIA ROMÂNĂ DE ANALIZĂ TRANZACȚIONALĂ, înregistrat la Colegiul Psihologilor din 

România, conform nr. înregistrare RF-II-TM-11, din data de 12.12.2006, în calitate de SUPERVIZOR, şi  
 

Dl./Dna ......................................................................, domiciliat/ă în ........................................, str. 

......................................................., nr. .........., bl. ........, sc. .........., et. ......., ap. ......., sector/judeţ 

.................................., legitimat/ă cu CI/BI seria .........., nr. ......................, eliberat/ă de către 

.................................., la data de .................., CNP: ..............................., psiholog cu drept de liberă practică, 

având codul personal ...................., în calitate de SUPERVIZAT,  

de comun acord au hotărât: 
 

Prelungirea datei de desfășurare a obiectului contractului avizat în specialitatea Psihoterapie – Analiză 

Tranzacțională, potrivit Legii nr. 213/2004 și Normelor metodologice de aplicare a Legii nr 213/2004, 

aprobate prin H.G. nr 788/2005, astfel: durata contractului se prelungește de la data ............................. până 

la data de ....................... potrivit prevederilor din procedurile și normele de atestare ale fiecărei comisii 

aplicative.  
 

Modificarea tarifului convenit de la ........... RON / lună la ............ RON / lună, tarif ce intră în vigoare 

la data semnării actului adițional. 
 

Toate celelalte clauze din contract rămân nemodificate.   
 

Supervizor,   Furnizor de formare profesională   Supervizat, 

(semnătură şi parafă)   (semnătură şi ștampilă)   (semnătură şi parafă) 

 

 

 

 

*înregistrat la Colegiul Psihologilor din România sub nr. _______ din _____________________  

 

 


