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ACORD PARENTAL 
 
 

Subsemnații: 
Nume și prenume........................................................................................... 
identificat(ă) cu C.I. seria ……..... nr.........................,  
domiciliat(ă) în localitatea ..............................................., 
strada………………………………………………………………… județ/ sector …….........................,  
 
Nume și prenume........................................................................................... 
identificat(ă) cu C.I. seria ……..... nr.........................,  
domiciliat(ă) în localitatea ..............................................., 
strada………………………………………………………………… județ/ sector …….........................,  
 
în calitate de părinți/ tutori al copilului......................................................................................., 
născut la data de …………………………………………., actualmente înscris in cadrul (unitate de învățământ) 
................................................................, clasa.........., 
 
suntem de acord ca fiul/ fiica noastră să participe la testarea psihologică oferită de Romanian Gifted 
School (Asociatia Scolilor pentru Excelenta in Educatie), în vederea identificării coeficientului de 
inteligență cognitivă, emoțională și socială.  
 

Date contact: 

Mama 

Telefon ………………………….. 

E-mail …………………………….. 

Semnătură: 

 

Tata 

Telefon ………………………….. 

E-mail …………………………….. 

Semnătură: 

 

Data: 

 

 

*Datele personale sunt protejate conform politicii de confidențialitate specificată în legislația în vigoare 

(giftedschool.ro/politica-gdpr) 
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