
 

 
 

Ministerul Educației                      

Colegiul Național ,,Calistrat Hogaș”                                                                               

Str. Alexandru cel Bun, Nr. 19, Piatra-Neamț 
 
Nr. ________/_______________ 

 
 
 

Doamnă Director, 

 
 

 

Subsemnatul/Subsemnata, __________________________________________________________, 

fiul/fiica lui ______________________________ și al/a ______________________________, admis(ă) în 

clasa a IX-a la Colegiul Național ,,Calistrat Hogaș”, la profilul _________________, specializarea 

_______________________________________________________,                                                                

în anul școlar 2024 – 2025, vă rog să-mi aprobați înscrierea pentru susținerea probei de verificare a 

cunoștințelor de limba engleză, în septembrie 2024. 

 Menționez că pot fi contactat la numărul de telefon:  __________________________ 

 

 

                   Data                                       Semnătura 

 __________________     __________________ 

 

 

 

 

 

 

     Se completează cu matematică-informatică, științe ale naturii sau științe sociale, după caz. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


