Doamna/Domnule Director,

....................................................................... 5 in calitate de
............................................ , niascut la data de
wloviidesioiis (zzllfaaaa)y U domiciliul  in  (strada, numarul, blocul, apartamentul,

SOt OT IO C AT IALE . v s i s e mmmns s s i S A i din circumscriptia scolii
................................................. ,sector/localitate..........c.coeocoieeiinnnnene.....uS0licit, in conformitate cu art. 6,
art. 7, art. 8 st art. 53 (2) din ordinul MEN nr. 3242/23.02.2018, evaluarea psihosomatica a acestuia, in

vederea inscrierii in anul scolar 2018-2019 la:
(] clasa pregétitoare;

Totodatd, mentionez faptul ¢4, in anul scolar 2017-2018:

[ ] Copilul este inscris(d) si frecventeazii Qrupa ...............oooooeoiiiiiiii, din cadrul
Gradiniiel de copiluusumoimsiimmsmmssese

[ Copilul nu frecventeazi gradinita.
(se bifeazda varianta care corespunde realitdtii)

Data: Semnitura parintelui/
tutorelui legal instituit,

Doamnei/Domnului Director al




