[ ]
MINISTERUL EDUCATIEI A} AD

INSPECTORATUL SCOLAR JUDETEAN ARAD Palatul Copiilor

CERERE DE REINSCRIERE
An scolar 2024-2025

Catre,
Palatul Copiilor Arad
Subsemnatul/a
in calitate de parinte al elevului/ei
de la gradinita/scoala grupa/clasa
CNpelevy | [ [ [[[T[T]]]T]]
adresa ,2telefon

doresc inscrierea copilului la cercurile:

din cadrul Palatului Copiilor Arad in anul scolar 2024-2025.

DA / NU sunt de acord ca imaginea copilului meu sd apard in fotografii/filmari si in presa audiovizuald/scrisa, cu
ocazia desfasurdrii diverselor activitati specifice institutiei de Invatdmant, fard a avea pretentii financiare sau de altd
natura.

Prin prezenta, declar ca voi respecta prevederile Regulamentului de Organizare si Functionare respectiv prevederile
Regulamentului de Ordine Interioara.

Prin completarea prezentei cereri declar cd am fost informat si ca Inteleg ca datele cu caracter personal furnizate
(nume, prenume, cod numeric personal, adresa, telefon, institutie de invatdmant, clasa) sunt prelucrate de Palatul
Copiilor Arad, cu respectarea prevederilor Regulamentului UE 679/2016, exclusiv in scopul gestionarii nscrierii $i
participarii copilului/elevului la cercurile unitatii de Tnvatamant si la diferitele concursuri/ proiecte extrascolare si
declar ca sunt de acord cu prelucrarea datelor cu caracter personal, ale mele si ale copilului meu solicitate n prezenta
cerere.

Refuzul persoanei vizate de a furniza datele cu caracter personal solicitate determina imposibilitatea Palatului
Copiilor Arad de a-si indeplini obligatiile legale si, pe cale de consecintd, imposibilitatea inscrierii copilului la
activitatile institutiei de ITnvatdmant.

Atasez prezentei cereri copie dupa certificatul de nastere.

Data Semndtura
Parinte/tutore/reprezentant legal

Bulevardul Revolutiei, nr.69, Arad, judetul Arad, Telefon/fax: 004/0257255508, E mail: palatulcopiilor2001@yahoo.com / pcarad@gmail.com

www.palatulcopiilorarad.ro



