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ANEXA nr. 2 la PO-SECR-77

CERERE PENTRU ACORDAREA BURSEI SOCIALE

elevi care au deficiente/afectari functionale produse de boli, tulburari sau afectiuni ale
structurilor si functiilor organismului

iN ANUL SCOLAR 2025-2026

(Art. 13 alin. (1) lit. ¢) din Metodologia-cadru de acordare a burselor si cuantumul acestora)

Subsemnatul/subsemnata, , In calitate de
elev major/parinte/reprezentant legal al elevului/elevei
,din clasa ,an scolar 2025-2026, va rog sa aprobati acordarea
pentru mine / fiul / fiica mea a BURSEI SOCIALE, conform Art. 13 alin. (1) lit. c) din Metodologia-cadru
de acordare a burselor si cuantumul acestora aprobata prin HG 732/04.09.2025:

e) elevi care au deficiente/afectdri functionale produse de boli, tulburdri sau afectiuni ale
structurilor si functiilor organismului, incadrate conform criteriilor din anexa nr. 1 la Ordinul
ministrului sdnatdtii si al ministrului muncii, familiei, protectiei sociale si persoanelor védrstnice nr.
1.306/1.883/2016 pentru aprobareas criteriilor biopsihosociale de incadrare a copiilor cu dizabilitdti in
grad de handicap si a modalitdtilor de aplicare a acestora, cu modificdrile si completdrile ulterioare,
si structurate tipologic conform aceluiasi act normativ, fird a se lua in considerare nivelul venitului
mediu net pe membru de familie, supus impozitdrii.

Anexez prezentei cereri urmatoarele documente:

[ copii ale certificatelor de nastere pentru membrii familiei care au sub 14 ani;

[J copii ale certificatelor de nastere si actelor de identitate pentru membrii familiei care au peste
14 ani;

[ certificat eliberat de medicul specialist (tip A5) si avizat de medicul de familie,

U certificatul de incadrare in grad de handicap;

[ extras de cont bancar (daca se doreste primirea bursei intr-un cont bancar).

Declar pe proprie raspundere ca informatiile de mai sus si actele doveditoare anexate corespund
realitatii si iau la cunostinta ca in caz contrar voi pierde dreptul la bursa pe toata perioada care
urmeaza si voi suporta consecintele legislatiei in vigoare (fals si uz de fals).

Am fost informat ca datele cu caracter personal sunt prelucrate in scopul si pentru indeplinirea
atributiilor legale ale institutiei.

Am luat la cunostinta si sunt de acord ca informatiile din cererea depusa si din actele anexate la
aceasta, sa fie prelucrate de institutie cu respectarea prevederilor Regulamentului (UE) 679/2016
privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal, si
libera circulatie a acestor date.

Data, Semnatura,
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