Preafericite Parinte Patriarh,

Subsemnatul(a) ,
(numele, initiala tatdlui, prenumele)

CNP , domiciliat In ,

absolvent al

(se va mentiona ultima institutie de invdtdmant), respectuos, va rog sa binevoifi a-mi
aproba infierea In Arhiepiscopia Bucurestilor In vederea inscrierii la studiile

universitare de Masterat din cadrul Facultdtii de Teologie Ortodoxa ,Justinian

Patriarhul” din Bucuresti, specializarea ,

sesiunea

(se va completa cu luna si anul respectiv)

Mentionez ca am fost botezat (a) in eparhia .

insa am domiciliul stabil in Arhiepiscopia Bucurestilor din anul

si nu am studiat intr-o alta institutie cu profil teologic pana la aceasta data.

Atasez recomandarea parintelui , parohia

, protoieria

Declar ca am luat cunostinta de explicatiile, instructiunile, precum si de drepturile pe care le am potrivit
articolelor 12-18 din Legea nr. 677/21.11.2001, actualizatd, pentru protectia persoanelor cu privire la
prelucrarea datelor personale si libera circulatie a acestor date, precum si la prelucrarea datelor cu caracter
personal. Prin aceasta, dau expres acordul pentru prelucrarea, in conformitate cu Legea 677/21.11.2001,
actualizatd, a datelor personale, si sa respect, conform legii, confidentialitatea datelor, informatiilor sau
documentelor de care iau cunostinta.

Data: Cu fiasca supunere,

(Semnatura)

TELEFON:




