
 Colegiul Național Gheorghe Șincai 
      Calea Șerban Vodă nr.167, sector 4, București 

                        Tel/fax: 0213361455 

              e-mail:  secretariat@cnghsincai.ro 

                      website: cnghsincai.ro  

 

În atenția candidaților admiși în învățământul liceal 2024 

 
Vă anunțăm că perioada de depunere a dosarelor de înscriere la liceul 

nostru este: 

25 iulie 2024 – orele 9,00 – 17,00 

26 iulie 2024 - orele 9,00 – 17,00 

27 iulie 2024 – orele 9,00 – 12,00 

29 iulie 2024 și 30 iulie 2024 între orele 9,00 – 17,00. 

Candidații admiși împreună cu reprezentanții lor legali sunt rugați să se 

prezinte la colegiul cu următoarele: 

ACTE NECESARE 

- dosar din plastic cu șină; 

- cererea de înscriere (tip); 

- copia cărții de identitate a elevului (dacă este cazul) însoțită de actul 

original; 

- copia certificatului de naștere al elevului însoțită de actul original; 

- adeverința cu notele si media generală obtinute la examenul de 

Evaluarea Națională din clasa a VIII-a – în original; 

- foaia matricolă pentru clasele pregătitoare – VIII (cu calculul mediei 

generale V - VIII) – în original; 

- dovada promovării examenului de certificare a competenţelor de 

comunicare în limba engleză – copie conform cu originalul, certificată de 

școală sau dovada echivalării examenului de certificare a competenţelor de 

comunicare în limba engleză – copie conform cu originalul, pentru cei care 

optează pentru clasele cu predare în regim intensiv al limbii engleze 

- fișa medicală – în original. 

Găsiți atașate prezentului anunț cererea de înscriere, fișa personală și 

declarația privind studierea limbilor străine. 

Dosarele pot fi depuse și online la adresa de e-mail 

secretariat@cnghsincai.ro în perioada 25 – 30 iulie a.c., urmând ca până la 

data de 19 august 2024 acestea să fie depuse și în format letric. 

mailto:secretariat@cnghsincai.ro
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DOMNULE DIRECTOR, 

 

Subsemnatul(a) (numele si prenumele părintelui/ tutorelui)   

 , 

domiciliat în (adresa completă)    

 , părintele/ tutorele elevului(ei) 

  , 

absolvent(ă) a școlii  , 

vă rog să binevoiți a aproba înscrierea fiului/ fiicei mele în clasa a IX-a, profilul 

  specializarea  la Colegiul 

Național “Gheorghe Sincai” București în anul scolar 2024 - 2025, la care a fost 

distribuit în urma repartizării computerizate. 

Înteleg că oferta Colegiului Național “Gheorghe Șincai” București de studiere a 

limbilor moderne este Limba Engleză (nivel avansat) și Limba Franceză (nivel 

începător). 

Anexez prezentei cereri fișa personală si declarația privind acordul meu pentru 

studierea limbilor straine în Colegiul National “Gheorghe Sincai”, București. 

 

Data: Semnătura: 
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DOMNULUI DIRECTOR 

AL COLEGIULUI NAȚIONAL “GHEORGHE ȘINCAI” BUCUREȘTI 

 

 

 

DECLARAȚIE 

PENTRU STUDIEREA LIMBII STRĂINE 

 

 
Subsemnatul (a)   , 

în calitate de parinte/ tutore al elevului(ei)   

 , declarat ADMIS în clasa 

a IX-a la Colegiul Național “Gheorghe Șincai” București în anul școlar 2022 - 2023, 

declar că sunt de acord ca fiul/ fiica meu/ mea să studieze limba ENGLEZĂ - nivel 

avansat si limba FRANCEZĂ - nivel începător. 

 

 

 

Data: Semnătura: 
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Declarație privind prelucrarea datelor cu caracter personal 

 

 

 

 

 

 

Subsemnatul/Subsemnata,    ......................................................,    având    CNP 

........................................, în calitate de părinte/ reprezetant legal/ tutore al elevului/ 

elevei ............................................................................................................ din clasa 

................, prin prezenta îmi dau acordul cu privire la utilizarea și prelucrarea datelor 

personale (conform prevederilor Regulamentului privind protecția persoanelor fizice în 

ceea ce privește prelucrarea datelor cu caracter personal și privind libera circulație a 

acestor date) de către Colegiul Național „Gheorghe Șincai” din București și instituțiile 

abilitate. 

 

 

 

 

Data: Semnătura: 
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PROFIL: UMANIST/ REAL 

SPECIALIZARE: FILOLOGIE/ MATEMATICĂ – 

INFORMATICĂ/ ȘTIINȚE ALE NATURII 

 

NUME ELEV(Ă)   

 

PRENUME ELEV(Ă)   

 

ADRESA:   
 

 

 

 

TELEFON:   

 

NUMELE ȘI PRENUMELE MAMEI   
 

 

 

 

TELEFON:   

 

NUMELE ȘI PRENUMELE TATĂLUI   
 

 

 

 

TELEFON:   

 

DATA  


