DOMNULE DIRECTOR, 

Subsemnatul(a) …………………………………………………………......, 

domiciliat(ă) în judeţul ……………………., localitatea ………………………………………, str.……………………….. nr. ………., bl…………, sc……….., et………., ap………

solicit înscrierea fiului/fiicei mele……………………………………………….. la examenul pentru echivalarea  probelor de aptitudini sportive organizat în vederea admiterii  în clasa a IX-a, anul şcolar 2020-2021, filiera VOCAŢIONALĂ, profil sportiv, specializarea: INSTRUCTOR SPORTIV la disciplina sportivă………………………………………….. .             

              Menţionez pe propria răspundere şi sub incidenţa legii că fiul/fiica este / nu este legitimat/a la nici un club sau asociaţie sportivă, la_______________________________________________________.
                                            (denumirea clubului sportiv  sau asociaţiei sportive)

             Nr. telefon părinte …………….……...........………………
             Nr. telefon elev     …………….……...........………………

În calitate de părinte/tutore/reprezentant legal instituit al minorului

⃝  sunt de acord          

  ⃝  nu sunt de acord      

cu prelucrarea datelor cu caracter personal al fiului/fiicei mele, in aplicatiile electronice utilizate în cadrul  institutiei,  în conformitate cu prevederile Regulamentului (UE) 769/2016 al Parlamentului privind protecţia persoanelor fizice în ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal şi privind libera circulaţie a acestor date.

Data……………2020                            Nume și prenume reprezentant legal……………………..……………………………..

                                                               Semnătura ____________________                                                                                                                                                                                                                                                                         

Domnului Director al Liceului cu Program Sportiv Tg.-Jiu.
