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CERERE PENTRU BURSA SOCIALA - MEDICALA

Subsemnatul(a) parinte/tutore  legal al
elevului/elevei sau

subsemnatul (a) elev(d) major(a)
din clasa , anul scolar 2025 -2026, domiciliat in localitatea ,
strada nr. , bl , ap.
jud. , telefon , prin prezenta, va rog sa

acordati bursa sociala pe motive medicale, pentru anul scolar 2025 - 2026.

Precizez ca au fost indeplinite conditiile prevazute in ”Hotararea privind aprobarea Metodologiei-
cadru de acordare a burselor si cuantumul acestora” nr. 732 din 4 septembrie 2025:

- art.13, alin (1), lit. ) care precizeaza ca bursa sociala se acorda - elevilor care au deficiente/afectiri
functionale produse de boli, tulburari sau afectiuni ale structurilor si functiilor organismului,
incadrate conform criteriilor din anexa nr. 1 la Ordinul ministrului sanatatii si al ministrului
muncii, familiei, protectiei sociale si persoanelor varstnice nr. 1.306/1.883/2016 pentru aprobarea
criteriilor biopsihosociale de incadrare a copiilor cu dizabilitati in grad de handicap si a
modalitatilor de aplicare a acestora, cu modificarile si completarile ulterioare, si structurate
tipologic conform aceluiasi act normativ, fara a se lua in considerare nivelul venitului net pe
membru de familie, supus impozitarii.

- art. 12, alin. 4 care precizeaza ca bursa sociald se acorda - sub conditia ca elevul beneficiar sa fi promovat la
toate disciplinele si sa fi obtinut media 10 la purtare sau calificativul ,foarte bine” la purtare in anul scolar
anterior.

Anexez urmitoarele acte doveditoare:

1) Copie CI parinte/tutore legal

2) Copie Cl sau Certificat de nastere elev/eleva

3) Certificatul de incadrare in grad de handicap sau certificatul eliberat de medicul specialist (tip A5)-
cu precizarea criteriilor de incadrare, cu luarea in evidenta de catre medicul de familie/ medicul de la
cabinetul scolar.

4) Extras de cont bancar - pe numele elevului (de preferat la una din bancile BT, BCR sau BRD)

Sunt de acord cu colectarea i prelucrarea datelor cu caracter personal necesare pentru verificarea respectarii
criteriilor de acordare a bursei, cu respectarea prevederilor Regulamentului (UE) 2016/679. Declar cd am luat la
cunogtinta de drepturile mele conferite de Regulamentul (UE) 2016/679.

Cunoscand prevederile Art. 326 din Codul penal privind falsul in declaratii, confirm pe proprie raspundere ca
toate informatiile prezentate sunt corecte, exacte si complete si iau cunostinta de faptul cd, in caz contrar, elevul/eleva
pierde dreptul la bursd pe toatd perioada care urmeaza si voi suporta consecintele in vigoare (fals si uz de fals).

Data Semnatura parinte/tutore legal/elev major




