
Ministerul Educației și Cercetării 

Colegiul Național ,,Calistrat Hogaș” 

Piatra-Neamț 

Nr.________/_______________ 

 

 

 

 

                                                          Doamnă  Președinte, 
 

 

 

 

             Subsemnatul/Subsemnata, __________________________________________________, 

fiul/fiica lui _____________________ și al/a _______________________, elev/ă în clasa a VIII-a, 

la _____________________________________________________________________, localitatea 

_________________________, județul ____________________, tel._______________________, 

vă rog să-mi aprobați înscrierea pentru  susținerea  probei  de  verificare a  competențelor lingvistice 

de  limba engleză, pentru  admiterea  în clasa a IX-a – sesiunea 2026, la specializări unde studiul 

limbii engleze se face în regim bilingv/intensiv. 

 Pentru comunicarea rezultatelor obținute la proba de verificare a competențelor lingvistice în 

vederea admiterii în clasa a IX-a cu program bilingv/intensiv de studiu al limbii engleze, în anul școlar 

2026 – 2027, solicit/nu solicit anonimizarea datelor cu caracter personal. 

Sunt de acord ca instituția de învățământ să prelucreze datele personale în conformitate cu 

REGULAMENTUL (UE) 2016/679 al Parlamentului European și al Consiliului din 27 aprilie 2016 

și cu legislația națională privind protecția și securitatea datelor personale, în vigoare. 

 

 

 

 

             Data                                                                                   Semnătura 

 

___________________                                                           __________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

            Doamnei Președinte al Centrului pentru susținerea probei de verificare a cunoștințelor de 

limbă engleză 


