                 APROBAT,
DIRECTOR

Domnule/doamnă director,

Subsemnatul(a)...........................................................................................................................................
cu domiciliul/adresa de corespondență în localitatea................................................................................., strada......................................................, nr........................., județul........................................................,
telefon.............................., e-mail............................................, 
....................................................................................................................................................................

vă rog să aprobați înscrierea mea în clasa .........................la.................................... ..............................
....................................................................................................................................................................   
Motivul înscrierii:  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Anexez:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Nume si prenume……………………….....................
Semnatura……………………………........................
Data.........................................................................
