
 

 
 

  
Anexa nr. 1 – Cerere de amânare a demersurilor în vederea obţinerii gradului didactic II 

                                             

 
Doamnă Inspector Şcolar General, 

 
 

Subsemnatul(a) ______________________________________________________________, având funcţia 

didactică de ___________________, titular/suplinitor/detaşat, specialitatea _________________________ la 

unitatea de învăţământ ________________________________________________________________________________, 

localitatea ______________________________________________, jud. Galați, înscris(ă) la gradul didactic II, 

specialitatea _______________________________________, sesiunea __________________________, la Centrul de 

perfecţionare __________________________________________________________________, vă rog să-mi aprobaţi 

cererea prin care solicit amânarea susţinerii examenului pentru acordarea gradului didactic 

II, din următoarele motive: 

____________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________ 

 
Solicit amânarea pentru sesiunea:_________________ 
Menţionez că am susţinut: 

- inspecţia curentă 1 -   ________________________________ 
                                         (data susţinerii şi calificativul acordat) 

- inspecţia curentă 2  -  ________________________________ 
                                         (data susţinerii şi calificativul acordat) 

 
Anexez prezentei cereri următoarele documente justificative: 
____________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________ 
 
Telefon personal: _______________________; Telefon unitate școlară: ____________________________; 

Adresă e-mail personală: ________________________________________________ 

 
 
Data _____________________ 
 

Semnătura._____________________ 
 

 

Doamnei  Inspector Școlar General al  Inspectoratului Școlar Judeţean Galați 


