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CERERE DE ÎNSCRIERE 

PENTRU ETAPA DE SOLUŢIONARE A SITUATIILOR SPECIALE,  
09-11 AUGUST 2021 

        Subsemnatul/a, ____________________________________ , posesor al numărului de telefon 

 _______________ , cu adresa de corespondenţă electronică (e-mail)  ________________________, 

în calitate de părinte/tutore legal instituit/reprezentant legal al candidatului/candidatei 

 _________________________________________________________ , absolvent/ă  al/a clasei a 

VIII-a în anul scolar _________ , la _____________________________________________ , având 

CNP  ________________________ , codul individual _____________________ , domiciliat/ă în 

localitatea ____________________ , judetul/sectorul _________ , strada _____________________, 

nr.  ____ , Bloc  ____ , Scara  ____ , Etaj  ___ , Ap.  ____ , cod postal  ___________ , cu media la 

Evaluare Naţională __________ şi media de admitere ___________ , repartizat/ă  în anul 2021 la 

 _________________________________________________________ , cod  _________, unde am 

depus dosarul de înscriere, solicit înscrierea fiului meu/fiicei mele la etapa de soluţionare  a situaţiilor 

speciale, deoarece acesta/aceasta se încadrează în următoarea situaţie: 

□ situaţie medicala specială; 

□ schimb între elevi; 

□ candidaţi gemeni; 

□ redistribuire pentru apropiere de domiciliu; 

□ erori de transcriere greşită în baza de date; 

Optez pentru următoarele specializări în ordine: 

Nr. 

crt. 
COD UNITATEA DE ÎNVĂŢĂMÂNT 

Filiera/Profilul / Domeniul pregatirii 

de baza/ Specializarea / 

Calificarea profesionala 

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     

9.     

10.     

11.     

 

Anexez prezentei cereri următoarele documente: 

□ copie a certificatului de naştere/copie a cărţii de identitate a candidatului; 

□ certificatul medical eliberat de Direcţia de Sănătate Publică; 
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□ acordul scris al părintelui/tutorelui legal instituit/reprezentantului legal al candidatului cu 

care se doreşte efectuarea schimbului de locuri; 

□ copie a certificatului de naştere/copie a cărţii de identitate pentru fratele geamăn; 

□ copie a adeverinţei cu media de admitere a fratelui geaman; 

□ copie a adeverinţei cu media de admitere a candidatului; 

□ copie a anexei la fişa de înscriere (pentru candidaţi care au sustinut/echivalat probe de 

aptitudini şi elevii care au susţinut/echivalat cunoştinte de limba maternă/modernă); 

□ recomandarea scrisă de apartenenţă la etnia rromă; 

□ copia certificatului de orientare şcolară şi profesională; 

□ declaraţie pe propria răspundere a părintelui/reprezentantului legal, în cazul dosarelor 

transmise on-line. 

• Cunoscând prevederile Codului penal privind falsul în declaraţii, declar, pe propria 

răspundere şi sub sanctiunea nulităţii înscrierii, faptul ca datele din prezenta cerere de 

înscriere sunt reale. 

• Sunt de acord ca datele cu caracter personal ale minorului să fie prelucrate de 

Inspectoratul Şcolar Judeţean Bacău, în vederea soluţionarii prezentei cereri. 

• Sunt de acord cu prelucrarea ulterioară a datelor mele cu caracter personal în scopuri de 

arhivare. 

Data completării:       Semnătura: 
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ANEXĂ 

DECLARAŢIE PE PROPRIA RĂSPUNDERE 

Subsemnatul/Subsemnata, …………………………  ............................................................... , 
părintele/reprezentantul legal al copilului  ............................................................................................... , 
domiciliat(a) în localitatea ............................. , str ....................................... , nr ...... bl ...... sc ...... ap.......  
judetul/sectorul .......... ,, legitimat(a) cu  ........  seria  ....... , nr .................. , CNP ...................................... , 
declar, pe proprie raspundere, că datele şi informatiile cuprinse in documentele de mai jos: 

□ copie a certificatului de naştere/copie a cărţii de identitate a candidatului; 

□ certificatul medical eliberat de Directia de Sănătate Publică; 

□ acordul scris al părintelui/tutorelui legal instituit/reprezentantului legal la candidatului cu care se 

doreşte efectuarea schimbului de locuri; 

□ copie a certificatului de naştere/copie a cărţii de identitate pentru fratele geamăn; 

□ copie a adeverinţei cu media de admitere a fratelui geamăn; 

□ copie a adeverinţei cu media de admitere a candidatului; 

□ copie a anexei la fişa de înscriere (pentru candidaţii care au sustinut/ echivalat probe de aptitudini 

şi elevii care au sustinut/echivalat cunostinte de limba maternă/modernă); 

□ recomandarea scrisă de apartenenţă la etnia rromă; 

□ copia certificatului de orientare şcolara şi profesională, 
transmise prin mijloace electronice de comunicare, în vederea participării fiicei mele/fiului meu la 
procesul de admitere pentru învăţământul liceal de stat pentru anul şcolar 2021-2022, sunt corecte. 

Totodata, declar că am înţeles următoarele: 

• La data comunicată de inspectoratul şcolar, voi prezenta, la secretariatul unităţii de învăţământ 
liceal, documentele care au stat la baza admiterii fiicei mele/fiului meu,………………….. 
 ...................................................................................  ...  în învăţământul liceal de stat, pentru 
anul şcolar 2021 - 2022, inclusiv documentele medicale necesare înscrierii. 

• Cunoscând prevederile Codului penal privind falsul în declaraţii, declar, pe propria răspundere şi 
sub sanctiunea nulităţii înscrierii, faptul ca datele din prezenta cerere de înscriere sunt reale. 
• Sunt de acord ca datele cu caracter personal ale minorului să fie prelucrate de Inspectoratul 
Şcolar Judeţean Bacău, în vederea soluţionarii prezentei cereri. 
• Sunt de acord cu prelucrarea ulterioară a datelor mele cu caracter personal în scopuri de 
arhivare. 
 

Data completarii:        Semnătura: 
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