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Nr. Tnregistrare.................... o,
Cerere pentru orientare scolara/ profesionala a copiilor cu cerinte educationale speciale

Doamna Director,

SUDSEMNALUL(Q). ... ee et e e e ey
domiciliat (2) in localitatea .............cccooveveeiieiieesneieere e s S e
Nr...., bl..., SC...., @P....., judetul ....ccoovviivrvennne. , telefon o, :
legitimat/a cu CI seria ....... NEL e , in calitate de parinte/reprezentant legal copilului
........................................................................................ nascutladatade ......oocoeeveviiiiiiiiiii ey
NP et eneeeeees, INSCTAS TN grupa/clasa... ...
la gradinita/SCoala. ... ......oviuiieii i e , solicit prin prezenta evaluarea
complexa si orientarea scolard/ profesionala a copilului meu pentru

. . . de zi
Scolarizare in regim* A
- S T . saptdmanal
Pentru solicitarile integrarii in invatamantul special -
semestrial

Anexez urmatoarele documente (se bifeaza):

COPIE A ACTULUI DE IDENTITATE AL COPILULUI (certificat de nastere, carte de identitate)

COPII ALE ACTELOR DE IDENTITATE ALE PARINTILOR/ REPREZENTANTULUI LEGAL /
Copie a documentului prin care se face dovada ca persoana care depune cererea este reprezentantul legal al
copilului (hotarare a instantei/ hotarare/dispozitie a comisiei pentru protectia copilului)

ANCHETA SOCIALA de la SPAS/ DGASPC Baciu (termen de valabilitate: intre 3 luni - 6 luni);

FISA MEDICALA SINTETICA de la medicul de familie (termen de valabilitate: 1 an de la data emiterii)

CERTIFICATUL MEDICAL tip A5 de la medicul de specialitate (termen de valabilitate: intre 3 luni -
ani)

FISA DE EVALUARE PSIHOLOGICA psiholog Policlinica/psiholog clinician (termen de valabilitate:
nu mai mare de 3 luni de la data emiterii)

FISA PSIHOPEDAGOGICA (eliberati de unitatea de invatamant unde este inscris copilul/elevul)
ADEVERINTA care atesta inscrierea copilului in unitatea de invatimant (daci e cazul)

COPIE CERTIFICAT DE ORIENTARE SCOLARA/ PROFESIONALA (daci e cazul)

COPIE CERTIFICAT DE INCADRARE TN GRAD DE HANDICAP + Plan de abilitare-reabilitare a
copilului cu dizabilitati (daca e cazul)

Alte documente Tn copie: bilet de iesire din spital, scrisori/referate medicale, adeverinta terapie

e Subsemnatul,. weeeeees, O consimt/ O nu consimt ca datele cu
caracter personal furmzate prln prezentul dosar sa fle colectate si prelucrate doar in scopul prevazut de OAP
1985/1305/5805 din 2016 si in conformitate cu prevederile Regulamentului European nr. 679/2016.

e Declar pe proprie raspundere cd nu voi realiza nici o inregistare audio sau video a sedintei de evaluare a
copilului si sunt de acord ca nici membrii SEOSP sa nu realizeze nici o Inregistrare in acest sens.

Data Semnatura parintelui/reprezentantului legal



