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CERERE  DE  ÎNSCRIERE
AN ȘCOLAR 2024 - 2025

	  Subsemnata/ul ..........................................................................., în calitate de părinte/ tutore al copilului..............................................................................................., vă rog să aprobaţi înscrierea copilului meu la Liceul Teoretic „Dr. Luca” în clasa ................., specializarea Științe ale naturii          sau Filologie.
Media la purtare ..............
Elevul a obținut la Evaluarea Națională media finală................... 
Limba și literatura română.............       Matematică...................	

Date personale ale copilului
Numele şi prenumele copilului…………………...............................................……............................
CNP............................................................. Data naşterii ……....…......…….……….......................... Adresa ....................................................................................................................................................……………………………............................................………………………….…..................
Cetățenie................................................ Naționalitate...........................................................................
Copilul este în grija:        □ părinților          □ bunicilor            □ a unei alte persoane
Telefon pentru urgențe …….………………………......
Probleme de sănătate (boli, alergii, sensibilităţi etc.) ……………………………………...............................................................................................
…………………………………………………………………………………………….........
………………………………………………………………………………………………
Date personale ale părinţilor
Numele şi prenumele tatălui………………………….........................................................
Studii ……………………………………..............…..… Ocupaţia ……………...…….…
Locul de muncă ………………….…........................……...................................................
Tel. Fix/ Mobil ………………………...........................E-mail.............................................

Numele şi prenumele mamei …………………………...............................................................
Studii ……………………………………...............…..… Ocupaţia …………..……….………
Locul de muncă………………….…………...............................................................................
Tel. Fix/ Mobil ……………………………..............…..E-mail.................................................

Stare civilă părinți:      □ căsătoriți           □ divorțați        □ familie monoparentală            □ tutori



Data:                                                                               Semnătura, 
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