MINISTERUL EDUCATIEI SI CERCETARII
INSPECTORATUL SCOLAR JUDETEAN GALATI

COLEGIUL NATIONAL Telefon: 0236.430.650;
,COSTACHE NEGRI”  fmiiiteeons
GALATI Strada. Brailei nr. 134,

800379 Galati

N, AN,
Se aproba reinscrierea
DIRECTOR,
Prof. Andra IONESCU
CERERE DE REINSCRIERE
DOAMNA DIRECTOR,

SUDSEMNATUL(Q). . o eeevieee et e e et e e
domiciliat(@) in ......................... strada ..........oceeveeiiieie e N BLL
Sc ....et.....ap..... solicit reinscrierea fiului/fiicei mele...............cooi
in anul scolar 2026/2027 la grupa........ccoceeerervevnnene de la Gradinita Nr.40 structurda a Colegiului

National ,,Costache Negri” Galati.
Date personale ale copilului:

Date personale parinti
TATAINUME ST PrENUIMIE. . ..ottt et eeee et eaeaeee

Telefon ...l
MAMA: NUME $1 PreNUME. ... .euentintintiteiteteie ettt eeeieaeeaeneans
Telefon ...l
Declar ca:
o] Cunosc programul de functionare si prevederile Regulamentului de
organizare si functionare al gradinitei si sunt de acord sa le respect
0 Imi exprim consimtimantul pentru colectarea, stocarea si prelucrarea

datelor cu caracter personal in vederea reinmatricularii copilului meu in
cadrul unitatii scolare pentru anul scolar 2026/2027. Am luatcunostinta
cu drepturile care ne sunt conferite de Regulamentele GDPR
o] Cunoscand prevederile Codului Penal privind falsul in declaratii, declar

pe propria raspundere si sub sanctiunea nulitatii Inscrierii faptul ca
datele din prezenta cerere sunt reale

Atasez la prezenta copii dupa:

- carte de identitate parintii;

- certificat de casatorie/divort

- certificat de nastere copil.

Data.................. Semnatura parintelui.........................



