MODEL CERERE VIZUALIZARE LUCRARE
Nr. ............../ ...................

CENTRUL DE EXAMEN __________________________________________________


Doamnă / Domnule Președinte,


Subsemnatul / subsemnata ______________________________________________, absolvent/ă al /a _____________________________________________________________,
solicit vizualizarea lucrării / lucrărilor scrise aferente probei / probelor scrise din cadrul  examenului național de  bacalaureat sesiunea iunie- iulie 2024, la disciplina / disciplinele* _________________________________________________.
Date de contact:
Adresa _____________________________________
Nr. telefon _________________________________
E-mail_____________________________

Data

Semnătură elev/ părinte / reprezentant legal**                                        


Doamnei / Domnului Președinte al Centrului de examen ___________________________

*Proba scrisă: 
 Ea) Limba și literatura română 
 Ec) proba obligatorie a profilului  
Ed) proba la alegere a profilului  și specializării  
**În cazul elevului minor, cererea este semnată și de către părinte / reprezentantul legal al acestuia
