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Doamna Presedinte
a Comisiei municipiului Bucuresti de inscriere a copiilor in invatamantul primar,

Subsemnata/ul,

cu domiciliul/resedinta in localitatea ,

judetul/sectorul___ str. , Nr. , bl. , SC. ,
ap.___, tel mama/tatal/tutorele/reprezentantul legal al
minorului/minorei )
nascut/a la data de , vi rog si aprobati AMANAREA inscrierii

acestuia/acesteia In invatamantul primar in anul scolar 2024-2025, in conformitate cu
prevederile art. 53, alin. (2) din Metodologia de inscriere a copiilor in invatamantul primar,

aprobata prin 0.M.E. nr. 4019/2024.
Anexez prezentei documentul medical nr. / eliberat de

din care rezultd ca minorul este inapt pentru inscrierea in

invatamantul primar, in anul scolar 2024-2025.

Solicit obtinerea raspunsului dumneavoastra prin:
O ridicare de la sediul ISMB;
O prin transmitere pe e-mailul

O prin posta la adresa mentionata mai sus.

Semnatura Data

o Suntde acord ca datele mele cu caracter personal sd fie prelucrate de unitatea de invdtdmant
si ISMB, in vederea solutiondrii cererii de inscriere a minorului.

o Sunt de acord ca datele cu caracter personal ale minorului sd fie prelucrate de unitatea de
fnvdatdmant si ISMB, in vederea solutiondrii prezentei cereri.

o Sunt de acord cu prelucrarea ulterioara a datelor mele cu caracter personal in scopuri de
arhivare.

NOTA: Prezenta cerere se depune/transmite la ISMB

Doamnei Presedinte a Comisiei municipiului Bucuresti de inscriere a copiilor in
fnvdtamantul primar



