
Cerere de retragere definitivat 

Unitatea Școlară: ____________________________________ 
Nr. ______/_____________ 
Avizat Director 
 
 
                                L.S. 
 

Inspectoratul Școlar Județean Giurgiu 
Nr. ______/_____________ 

 

 

Doamnei Inspector Școlar General al Inspectoratului Școlar Județean Giurgiu 

 

 

 

                   Doamnă Inspector Școlar General 

Subsemnatul/(a)_______________________________________________________________________                                                                         
                                               numele, inițiala tătălui, prenumele, (numele înainte de căsătorie căsătorie) – cu majuscule           

 avănd funcția didactică de *______________________________________ la _____________________ 
                                                                                                                                           ( Unitatea de învățămînt, localitatea) 

________________________________________________  absolvent(ă) al  (a)  ____________________ 
________________________________________________________ ,  promoția, __________________ 
specializarea (specializările)_____________________________________________________________ , 
vă rog să-mi aprobați retragerea de la examenul național de dfinitivare în învățământ sesiunea 2020 la 
specializarea____________________________________________________________________ 
Solicit retragerea din motive ____________________________________________________________.  

    

  

Data Semnătura 

_____________ ______________ 

 

* Educatoare, învăţător, maistru-instructor, antrenor, cadru didactic medical, învăţător-itinerant, institutor, profesor 

pentru învăţământul preşcolar, profesor pentru învăţământul primar, profesor.   

                    


