COLEGIUL NATIONAL ,,BARBU STIRBEI” CALARASI

\
'S’c_")v'\'\\ Str. Prelungirea Bucuresti , Nr. 133-147
* Telefon 0242312968
Fax — 0242312343
E-mail: cn.barbustirbei@gmail.com
Nr.  / Se aproba,

Cerere bursa sociali

(pentru motive medicale/deficiente/afectari functionale produse de boli, tulburdri sau
afectiuni ale structurilor §i functiilor organismului, incadrate conform criteriilor din
Anexa 1/0.M.S. si al MM.F.P.P.V nr.1306/1883/2016)

Citre,
COMISIA DE MANAGEMENT BURSE SCOLARE

Subsemnatul(@), ......o.veeuiiiieinin e , domiciliat(d) in
U IURURRIN 1 | USRS 1) AN ,bl........ ,SCe veraenn ,
et. ....... s AP, eene. , In calitate de ..........cocoeiiiiiiiiiiiiiiiiiiin al elevului/elevei
..................................................................................... ,dinclasaa......-a, vd

solicit acordarea bursei sociale pentru motive medicale, fiului meu/fiicei mele in anul scolar
2026-2027, conform art. 13, alin.1, lit. ¢ si d, din H.G. nr. 732/04.09.2026 privind aprobarea
Metodologiei-cadru de acordare a burselor si cuantumul acestora, precum si H.G. nr.
738/18.09.2026.

Anexez prezentei cereri:

o Clelev;

o certificatul de incadrare in grad de handicap/certificatul eliberat de medicul
specialist (tip AS)- cu luarea in evidenti a medicului de familie;

o cont IBAN.

Cunoscand prevederile Art. 326 din Codul penal privind falsul in declaratii, confirm pe
proprie raspundere ci toate informatiile prezentate sunt corecte, exacte si complete.

Sunt de acord ca datele cu caracter personal sa fie prelucrate de catre unitatea de
invatdméant, in vederea solutionarii prezentei cereri, in conformitate cu prevederile
Regulamentului nr. 679/2016 privind protectia datelor cu caracter personal a persoanelor fizice
precum si libera circulatie a acestor date.

NOTA: Dacd un elev acumuleazd 10 sau mai multe absente nemotivate intr-o lund nu
va primi bursa sociald pentru luna respectiva.



