UNITATEA SCOLARA INSPECTORATUL SCOLAR AL
JUDETULUI CONSTANTA

NR. /

NR. /

Doamna/Domnule Director,
(cerere de concediu fara platd conform art. 255, alin. (8) din Legea nr. 1 /2011,
pe timp de un an scolar, o datd la 10 ani)

Subsemnatul(a) , adresa , tel.
, judetul Constanta, titular(a) pe postul / catedra de ,
de la unitatea scolara , din localitatea
, judetul Constanta, va rog sa-mi aprobati concediu fara plata pentru perioada
I -1

(zi-lund-an) - (zi-lund-an)
pentru motivele

Mentionez ca am 0 vechime de ani si ca in ultimii 10 ani am beneficiat, conform prevederilor
art. 255, alin. (8) din Legea nr. 1 /2011, de urmatoarele concedii fara plata:

Nr.

ort Perioada de concediu fara plata Nr. si data actului Autoritatea care a eliberat actul

Eal S A

Anexez urmatoarele acte doveditoare (copie confirmatd prin semnaturd si stampild de directorul
scolii):
1. Decizia de numire ca titular in unitatea de invatamant
2. Certificatul de casatorie/ hotarare judecatoreasca (in cazul modificarii numelui);

Localitatea , Semndtura petentului(ei),
Data [/ [/

Certificam exactitatea datelor din prezenta cerere si riaspundem de consecintele produse prin
furnizarea unor date eronate.

Director, Secretar,
(Numele si prenumele) (Numele si prenumele)
(Semnatura si stampila) (Semnatura)

Consiliul de Administratie al unititii de invatamant
APROBA / NU APROBA cererea in sedinta de lucru din data de / /




