
Anexa 5

Preacucernice Părinte Decan
Subsemnatul(a),  _________________________________________________1,  student(ă) la Facultatea de _____________________________________________________, domeniul/ specializarea _________________ _____________________________, în anul ______, grupa ______, CNP ________________________,  BI/ CI  seria  _____,  nr._______________, rog  să  binevoiţi  a-mi aproba acordarea, în anul universitar 20__ -20__, a bursei de ajutor social.

Solicit această bursă având în vedere următoarele motive2: ______________ __________________________________________________________________________________________________________________________________  _______________

În vederea obţinerii dreptului de bursă  socială, declar toate veniturile obţinute  în  familie:
	Nr. crt.
	Specificații
	Documentul justificativ anexat
	Sume medii (lei/lună)

	A.
	VENITURI REALIZATE (total: A= 1+2+3+4+5+6)
	
	

	1
	Salarii nete totale
	
	

	Alte categorii de venituri:

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	B
	Numărul  persoanelor  aflate  în  întreţinere,  din
care: (total)
	
	

	1
	Numărul elevilor
	
	

	2
	Numărul studenţilor
	
	

	3
	Numărul copiilor preşcolari
	
	

	4
	Numărul altor membri ai familiei aflaţi în întreţinere legală
	
	

	
	VENITUL   NET   MEDIU   PE   MEMBRU   DE FAMILIE (Vnm= A/ B)
	
	



1 Se completează cu majuscule numele, iniţiala tatălui şi prenumele

2  Se completează pentru încadrare într-o categorie de bursă (studenții care provin din familii monoparentale sau studenții proveniți din centre de plasament și care nu realizează venituri peste plafonul pentru acordarea bursei sociale)

Pentru justificarea celor declarate, anexez următoarele documente 4:
-

-

-
-

-

-

-

-

-

-

-

-

-
-

Declar  pe  propria  răspundere  că  datele  înscrise  mai  sus  sunt  reale,  corecte  şi  cunosc  faptul  că  nedeclararea   veniturilor   sau   declararea   falsă   a   acestora   atrage   suportarea consecinţelor legale.

Notă:

Documentele ataşate suplimentar, neprecizate în prezenta cerere, nu sunt luate în consideraţie.
      Data______________                                                     Semnatura,                    
4  Solicitantul precizează, obligatoriu, toate documentele depuse în dosarul pentru atribuirea unei burse de ajutor social/ocazională     
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Anexa 6 

Declaraţie, 

Subsemnatul (a), __________________________________________________1, student (ă) al (a) Facultăţii de ________________, domeniul/ specializarea  ___________________________________________________________, în anul _____, grupa ______, CNP _______________________________, BI/ CI seria _________, nr.____________________________, nr. matricol _____________________________________________, domiciliat în ______________________________________________________________________________________, sub sancţiunea codului penal privind falsul în declaraţii, declar pe propria răspundere următoarele: nu am obţinut, în perioada _________________________________________2, alte venituri decât cele declarate şi că nu am cunoştinţă că părinţii mei au obţinut alte venituri decât cele declarate. 

Data,                                                                                                                     Semnătura, 

________________

1 Se completează cu majuscule numele, inițiala tatălui și prenumele

2 Se menționează perioada care se ia în calcul la calculul venitului net mediu pe membru al familiei

Anexa 7 A – pentru studenți

DECLARAȚIE,


Subsemnatul/a____________________________________ student/student la 

facultatea  _______________________________  îmi exprim acordul privind prelucrarea 

datelor cu caracter personal pentru verificarea respectării criteriilor de acordare a bursei. 

Data,                                                                                           Semnătura





Anexa 7 B – pentru membrii familiei
DECLARAȚIE,


Subsemnatul/a____________________________________ în calitate de  părinte/frate/soră/tutore/soț/soție al studentului/studentei __________________________________________________________ îmi exprim acordul privind prelucrarea datelor cu caracter personal  pentru verificarea respectării criteriilor de acordare a bursei. 

Data,                                                                                           Semnătura,


Nr. înregistrare Facultate:
………………………din ……………/…………/………….…..                               
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Rezoluție DECAN

Preacucernice Părinte Decan


Subsemnatul (a)................................................................................................, având CNP …………………………………………………………………….,născut(ă) la data de........................................, în localitatea .........................................................., domiciliat (ă) în..............................................................., posesorul/posesoarea Cărţii de Identitate cu seria: ............, nr: ........................, eliberată de către .......................................... la data de ...................................................., student(ă) la Facultatea  ................................................................................................., la programul de studii universitare de licenţă / masterat, specializarea............................................................................................, în anul ........... de studii, vă rog să-mi aprobaţi evaluarea dosarului pentru bursa de ajutor social pe criterii medicale, pentru anul universitar .....................-................... .
1. În vederea obţinerii dreptului la această categorie de bursă, declar pe propria răspundere că toate documentele justificative pe care le conține dosarul sunt conforme cu realitatea. 
2.  Sub sancţiunea Codului penal privind falsul în declaraţii, declar pe propria răspundere că datele înscrise mai sus sunt reale, corecte şi cunosc faptul că declararea falsă atrage suportarea consecinţelor legale.
3. Am luat la cunoștință de prevederile Regulamentului UE 2016/679 al Parlamentului european și al Consiliului privind protecția persoanelor fizice în ceea ce privește prelucrarea cu caracter personal și privind libera circulație a acestor date și sunt de acord cu prelucrarea datelor, așa cum este ea definită la art. 4, punctele 1 și 2.
Data:
……………../……………../………………
Semnătura studentului              
............................................
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