
 

ANEXA 4 

 

Colegiul Național „Calistrat Hogaș” 

Piatra-Neamț 

  Rezoluție Președinte, 

Nr…………. din …………………. 

   

 

 
Doamnă Președinte, 

 

 

Subsemnatul/a, __________________________________, în calitate de părinte/reprezentant 

legal al elevului/elevei ______________________________________________________, de la 

___________________________________,  vă rog să aprobați cererea de reevaluare a lucrării 

scrise a fiicei mele/fiului meu la Testul de competență lingvistică pentru admiterea în clasa a V-a, cu 

program intensiv de studiu al limbii engleze. 

Menționez că am luat cunoștință de precizările privind etapa de contestații. 

 

Data  ___________                                                                     Semnătura ____________________ 

 

 

 

Doamnei Președinte al Comisiei de organizare și evaluare a testului de verificare a competențelor 

lingvistice în limba engleză 


