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Hotărârea Consiliului Director Nr. 2./2017., la ședința din 04. martie 2017. privind 

Procedura de dobândire a calității de ASOCIAT 

al Asociației de Terapie Familială „Pro Familia” (ATF-PF) 
 

Cap.I. Asociații ATF-PF 

Art. I. 1. Asociaţia are 3 categorii de asociaţi:  
1. asociat fondator,  
2. asociat de onoare,  
3. asociat /cu drepturi depline/  

conform art. 19 din cap. IV al Statutului  

Art. I. 1.1. Asociații fondatori sunt acele 3 persoane, care au pus bazele Asociației pe plan instituțional, au 
inițiat și au formulat obiectivele Asociației, și au obținut la 26 septembrie 2005, cu Încheierea Civilă nr. 
1287/26.09.2005. la Judecătoria Miercurea-Ciuc, judeţul Harghita, înscrierea Asociației ca Persoana Juridică 
fără scop patrimonial cu nr. 2572/200. 

Art. I. 1.2. Asociații de onoare sunt personalități cu merite deosebite în realizarea obiectivelor Asociației, 
statut pe care o obțin și pe care o acceptă pe baza propunerii asociaților, cu avizul Comisiei Profesionale și a 
Consiliului Director, prin Hotărâre a Adunării Generale. 

Art. I. 1.3. Asociați cu drepturi depline pot fi acei profesioniști din domeniul științelor umane, care sunt 
formați de Asociație ca psihoterapeuți sistemici de cuplu și familie (indiferent de nivelul lor de competență: 
practicant sub supervizare, practicant autonom, specialist sau principal) respectiv toți participanții înscriși în 
programele de formare complementară ale Asociației (indiferent de stadiul lor de formare), care practică în 
activitatea lor profesională (psihoterapie, formare, cercetare) respectiv doresc să însușească psihoterapia 
sistemică de cuplu și de familie. Asociații cu drepturi depline se implică în activitatea Asociației, participă în 
activitățile organizaționale, aleg și pot fi aleși în comisii, comitete de lucru, în organele profesionale și de 
conducere ale Asociației. Asociații cu drepturi depline își asumă drepturile și obligațiile cuprinse în 
documentele de bază ale Asociației, și prin semnarea Declarației de angajament, anexă la formularul Cererii 
de înscriere se obligă la respectarea acestora. 
 

Cap II. Programele de formare ale Asociației și calitatea de asociat  

Art. II. 1. Programele de formare ale Asociației în principiu sunt deschise tututor celor interesați, indiferent de 
statutul lor în Asociație, indiferent dacă sunt sau nu asociați ai Asociației. 

Art. II. 2. Participarea la programele de formare continuă (seminarii, workshop-uri, conferințe) nu 
presupune înscrierea celor interesați în Asociație, diplomele de participare se eliberează indiferent de 
statutul participanților în Asociație. 

Art. II. 3. În cazul persoanelor participante la programe de formare continuă, care sunt asociați înscriși în 
Asociație, conducerea Asociației își rezervă dreptul de a nu elibera diploma de participare în situația în care 
se menține restanță privind obligația de plată a cotizației de asociat. 

Art. II. 4. Participanților la programele de formare complementară se solicită să adere la principiile 
profesionale ale Asociației, să cunoască și să-și asume responsabil acestea, așa cum sunt prezentate în 
Statutul, Regulementul de Organizare și Funcționare, Regulamentul privind procesul de formare în 
psihoterapia sistemică de cuplu şi familie, Codul etic şi de conduită profesională al ATF-PF.  
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Asociația, ca și furnizor de formare în psihoterapia sistemică de cuplu și familie acreditat de Colegiul 
Psihologilor din România (CPR), își rezervă dreptul de a forma psihoterapeuți și elibera Certificat de 
psihoterapeut practicant (sub supervizare sau autonom) respectiv de a contracta servicii de supervizare 
numai acelor colegi, care au aderat și se înscriu în Asociație, își asumă obligațiile profesionale și materiale 
față de Asociaţie, ceea ce se materializează prin dobândirea calității de asociat după începerea formării: 

1. cel târziu până la a 30. oră de formare teoretico-metodologică, sau, după caz, 
2. până la semnarea Contractului de supervizare. 

Art. II.5. Pentru înscriere la programele de Autocunoaștere / dezvoltare personală nu sunt obligatorii 
prevederile Art. II. 4. 
 
Cap. III. Dobăndirea calității de asociat  

Art. III. 1. Dobândirea calității de asociat al Asociației se realizează pe bază de cerere a persoanei, cu 
respectarea prevederilor prezentei proceduri, în două etape: 

Etapa I. - depunerea dosarului de înscriere, cu următorul cuprins: 
 

1. OPIS Dosar de înscriere / Anexa 1. / 

2. Formularul de CERERE DE ÎNSCRIERE completat / Anexa 2. /  

3. Curriculum Vitae 

4. Copie după Cartea de Identitate 

5. Copie după diplome, certificate profesionale /licenţă, master, doctorat, certificatele programelor de 
formare profesională absolvite - după caz/ 

6. Înregistrarea solicitantului pe site-ul Asociației pe pagina http://www.familytherapy.ro/ 

7. Lectura și însușirea documentelor de bază ale Asociației:  
1) Statutul Asociaţiei de Terapie Familială - „Pro Familia”, 
2) Codul etic şi de conduită profesională al Asociaţiei de Terapie Familială - „Pro Familia”  
3) Regulamentul privind procesul de formare în psihoterapia sistemică de cuplu şi familie 
4) Regulamentul de organizare şi funcţionare al Asociației 

Etapa II. - finalizarea procedurii de dobândire a calității de asociat, prin: 

8. Asumarea conduitei profesionale, a drepturilor și obligațiilor asociaților prevăzute în documentele de 
bază ale Asociației, prin semnarea DECLARAȚIEI DE ANGAJAMENT /Anexa nr.3./ și depunerea 
acestuia la dosarul de înscriere. 

9. Depunerea la dosarul de înscriere a dovezii achitării cotizației de asociat, și, după caz, a taxei de 
reînscriere și a cotizațiilor de asociat restante. 

10. În termen de maxim 30 de zile de la depunerea dosarului de înscriere a solicitantului cu documentele 
menționate, Consiliul Director (CD) al Asociației, prin Hotărâre aprobă/respinge solicitarea și prin 
grija secretarului Asociației comunică Hotărîrea CD solicitantului. 

 
 

Cap. IV.  Pierderea și redobândirea calității de asociat 

Art. IV. 1. Pierderea calităţii de asociat este reglementată în art 24, cap IV al Statutului: se pierde calitatea 
de asociat la cerere, în caz de deces, la dizolvarea Asociaţiei  Cererea privind pierderea calității de asociat la 
cerere se depune în format scris, netipizat, cu motivație, la sediul Asociației. Consiliul Director (CD) al 

http://www.familytherapy.ro/
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Asociației, în termen de maxim 30 de zile, prin Hotărâre aprobă/respinge solicitarea și prin grija secretarului 
Asociației comunică Hotărîrea CD solicitantului. 

Art. IV. 2. Calitatea de asociat se pierde prin excludere, prin Hotârăre a Consiliului Director, pentru motive 
temeinic justificate, cum ar fi încălcări ale prevederilor Codul etic şi de conduită profesională al Asociaţiei de 
Terapie Familială - „Pro Familia” Regulamentul privind procesul de formare în psihoterapia sistemică de 
cuplu şi familie. Hotărârea de excludere a unui asociat din rândul asociaților Asociației trebuie validată la 
proxima ședință a Adunării Generale a Asociației.  

Art. IV. 3. Calitatea de asociat se pierde de drept, constatată prin Hotârăre a Consiliului Director, în cazul 
abandonării formării și a neachitării cotizaţiei timp de doi ani consecutiv, respectiv pentru alte motive, 
temeinic justificate. Hotărârea de constatare a pierderii calității de asociat trebuie validată la proxima ședință 
a Adunării Generale a Asociației.  

Art. IV. 4. Redobândirea calităţii de asociat, se face prin Hotărârea Consiliului Director, cu unanimitate de 
voturi (art. 25 cap. IV a Statutului) și conform prezentei Proceduri. Pentru redobândirea calităţii de asociat se 
completează o Cerere de reînscriere, similară cu Cererea de înscriere și anexele acestuia, așa cum sunt 
prezentate în anexele prezentei Proceduri, şi se achită Taxa de reînscriere stabilită de CD, respectiv se 
plăteşte cotizaţia restantă. În cazul solicitării de redobândire a calității de asociat pentru persoane excluse 
din motive de grave abateri etice, profesionale, CD va solicita expres avizele Comisiei de Etică și Comisiei 
Profesionale a Asociației. 
 
Cap. V.  Dispoziții finale și tranzitorii 
 

Art. V. 1. Asociații înscriși dinaintea aprobării prezentei proceduri vor completa și depune Cererile de 
înscriere cu procedura Etapei II. de dobândire a calității de asociat  

Art. V. 2. Conform prezentei Proceduri se elaborează modificările în Regulamentul de Organizare și 
Funcționare al Asociației.  

Art. V. 3. Prezenta Hotărâre se va înscrie pe ordinea de zi a proximei ședințe a Adunării Generale a 
Asociației (AG), și intra în vigoare odată cu adoptarea acestuia prin Hotărâre a AG.  

Art. V. 4. După intrarea în vigoare a prezentei Proceduri, prin grija formatorilor și a secretarului Asociației, se 
va actualiza semestrial situație juridică a fiecărui asociat al Asociației în evidența unică, și se va publica lista 
actualizată pe site-ul Asociației.  

 
 
 
 

Aprobat prin Hotărârea Consiliului Director Nr. 2./2017., la ședința din 04. martie 2017. 
 
 
 
 

Consiliul Director 
 
 

 Antal Attila Kedves Enikő Vágássy Tünde 
 președinte vicepreședinte secretar 
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Anexa 1. la Procedura de dobândire a calității de ASOCIAT 
 Nr. înreg.: ................................ 

/se completează la Asociație/ 

CERERE DE ÎNSCRIERE 
 
Domnule Preşedinte, vă rog să luaţi în considerare prezenta solicitare de a mă înscrie ca asociat al 
Asociaţiei de Terapie Familială – Pro Familia (ATF-PF), în conformitate cu datele personale prezentate mai 
jos.  
 
NUME ……………........………………….….…………………………………………………...……….……………… 

PRENUME ………………………......………………………...…….…………………………....……………………… 

Data naşterii: ……………………......……….  locul naşterii …….......…………………..………………………… 
 
ADRESA DE CONTACT 
 
Localitatea.......………………........…………..…..….… Judeţul ..…………………………………….……………… 

Strada …..................................…….................…….... Nr.………… Bloc...……….. Sc…….……Ap…..……...… 

Cod poştal ……………………Telefon. …...……………………………… Tel. Mobil …….......……….…....……… 

Adresa e-mail: ………………………………………………………...……………….….....…………………………… 

 
ADRESA DE LA LOCUL DE MUNCĂ 
 

Instituţia (Firma, etc.) ……………………………………..……………………….....……….....……………………… 

Localitatea.......……………………......…....…………………… Judeţul ….……………..…………………………… 

Strada …..............................……....................…….... Nr. .……… Bloc...……….. Sc…….…… Ap….….…….… 

Cod poştal ……………………Telefon. …...……………………………… Tel. Mobil ……….........……..……….… 

Adresa e-mail: ……………………………………………………………………………………………….....………… 

 
PREGĂTIREA DE BAZĂ (Licenţa) 
 
Universitatea:.…………….........…………………….…………………Oraşul: ......………………......………........... 

Facultatea: ……………...………...…………….…………..… Specializarea: …………......………......................... 

Anul absolvirii: ..….....…............. Anul obţinerii diplomei de licenţă: ....….………………………………………… 

 
PREGĂTIRE PROFESIONALĂ COMPLEMENTARĂ ÎN PSIHOTERAPIE SISTEMICĂ DE CUPLU ȘI 
FAMILIE 
 
Furnizorul de formare profesională: .................…….....……..................…… Locul ............................................ 

Numele formatorilor: ........................................................................................................................................... 

Nr. de ore …......…….............…….........  Data înscrierii la formare: ................................................................... 
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ALTE FORME DE PREGĂTIRE PROFESIONALĂ în domeniul PSIHOTERAPIEI 
 
1. Denumirea metodei: ……………………………………………………………………………….....……..…….... 

Furnizorul de formare profesională: ………………………………………………………………….....……...……… 

Numele formatorului…….. ……………………………...….....…………….. Nr. de ore ….……………….......……. 

2. Denumirea metodei: ……………………………………………………………………………………….......….... 

Furnizorul de formare profesională: ………………………………………………………………………..…......…… 

Numele formatorului…….. ……………………………...….....…………….. Nr. de ore ….………………..….....…. 

 
AUTOCUNOAŞTERE, DEZVOLTARE PERSONALĂ în alte metode  
 
1. Denumirea metodei: ……………………………………………………………......……………………...……….... 

Furnizorul de formare profesională: ……………………………………………………......…………………..……… 

Numele formatorului…….. ……………………………...…......…………….. Nr. de ore ………….....………..……. 

2. Denumirea metodei: ………………………………………....…………………………………………….....…….... 

Furnizorul de formare profesională: ……………………………………………………………………......…..……… 

Numele formatorului…….. ……………………………...….....…………..….. Nr. de ore ………....…………..……. 

 
INFORMARE PRIVIND ISTORICUL CONDUITEI PROFESIONALE SUB ASPECT ETIC 

1) Nu am avut sancţiuni pentru încălcări etice □ 

2) Conduita mea profesională a fost obiectul unei/mai multor  

sesizări și analize, dar nu s-a confirmat conduită neetică din partea mea.  □ 

3) Am avut sancţiuni pentru încălcări etice. /Descriere pe scurt anexat/ □ 

 
 
Îmi asum responsabilitatea pentru corectitudinea datelor din prezenta cerere şi anexele acestuia. 
 

Data: ……................ ....................................... 
 /Semnătura/ 
 
Dosarele de înscriere se depun, în format scris și electronic la una din următoarele adrese: 
/Informații suplimentare la aceeași date de contact/ 
 
 

Miercurea-Ciuc  
Asociaţia de Terapie Familială - „PRO FAMILIA”,  
530101, Miercurea-Ciuc, str. Kőrösi Csoma Sándor 3/B/4. 

Tel.: +40 743 166596, 0722 303113  
e-mail: atfpf@familytherapy.ro 
 

Cluj-Napoca  
Asociația ᴪ-Quest, dra Carmen MERTOIU  
400200, Cluj-Napoca, str. Câmpeni nr.3a, ap.13  

Tel.: +40 0755-242763 
e-mail: psi.quest.info@gmail.com 
 

mailto:atfpf@familytherapy.ro
mailto:psi.quest.info@gmail.com
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Anexa nr. 2. la Procedura de dobândire a calității de ASOCIAT 
 

OPIS DOSAR DE ÎNSCRIERE 
 

ETAPA I.  
 Nu este  
 cazul 

1) Formular CERERE DE ÎNSCRIERE completat  □ □ 

2) Curriculum Vitae □ □ 

3) Copie după diploma de licenţă □ □ 

4) Copie după diploma de master □ □ 

5) Copie după diploma de doctorat □ □ 

6) Copii după certificatele programelor de formare profesională absolvite 
(formare complementară, formare continuă, autocunoaștere, supervizare, workshopuri, traininguri, 
conferințe etc.) 
Enumerați: ........................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................... 
 

ETAPA II.  
 

7) DECLARAȚIE DE ANGAJAMENT □ 

privind asumarea conduitei profesionale, a drepturilor și  
obligațiilor asociaților,prevăzute în documentele de bază ale Asociației 

 
8) Dovada achitării cotizației de asociat □ 
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Anexa nr. 3. la Procedura de dobândire a calității de ASOCIAT 

 
 

DECLARAȚIE DE ANGAJAMENT 
privind  

asumarea conduitei profesionale, a drepturilor și obligațiilor asociaților, 
prevăzute în documentele de bază ale Asociației 

 
 
Subsemnatul .............................................................. prin prezenta declar, că m-am 

înregistrat pe site-ul Asociației, pe pagina http://www.familytherapy.ro/, am parcurs și mi-am 

însușit documentele de bază ale Asociației: 

1) Statutul Asociaţiei de Terapie Familială - „Pro Familia”, 

2) Codul etic şi de conduită profesională al Asociaţiei de Terapie Familială - „Pro Familia”  

3) Regulamentul privind procesul de formare în psihoterapia sistemică de cuplu şi familie 

4) Regulamentul de organizare şi funcţionare al Asociației 

 

În cunoștință de cauză, prin prezenta îmi asum și subscriu la prevederile acestor 

documente, mă angajez să respect întocmai obligațiile ce decurg din calitatea mea de 

asociat al Asociaţiei de Terapie Familială - „Pro Familia”, prevăzute în aceste documente, și 

să plătesc la termen cotizația de asociat precum și taxele programelor de formare. 

 

De asemenea mă angajez, ca în caz de modificări privind datele mele de contact, să anunț 

formatorul și biroul Asociației privind datele mele de contact. 

 

 

Data: ……................ ....................................... 
 /Semnătura/ 
 

http://www.familytherapy.ro/

