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Nr.______/___________                                                                                         

 

CERERE PENTRU BURSĂ ORFAN  

Metodologia-cadru 732/04.09.2025 , art 13, al (1)  lit. b) 

 

 

 Nume și prenume părinte / reprezentant legal: ______________________________________ 
telefon__________________ 

 
             Nume și prenume elev/ă:______________________________________ 
 
             Clasa: __________ 
 
             Prin prezenta, vă rog să acordați fiului/fiicei mele bursă de orfan pentru  anul școlar 2025/2026 
 

Acte depuse  
1.  Anexa 1- Declarație pe propria răspundere privind componența familiei 
2. __________________________________________________________________________ 
3. __________________________________________________________________________ 
4. __________________________________________________________________________ 
5. __________________________________________________________________________ 
6. __________________________________________________________________________ 
7. __________________________________________________________________________ 
 

Art 13 alin.3 lit c) Documente doveditoare ale componenţei familiei, aşa cum este definită la art. 3: 

certificatele de naştere ale copiilor sub 14 ani, actele de identitate ale persoanelor care au peste 14 ani, acte 

de stare civilă, sentinţă judecătorească din care să rezulte stabilirea domiciliului copilului/copiilor la unul 

dintre părinţi, certificat de deces, decizia instanţei de menţinere a stării de arest, raport de anchetă socială în 

cazul părinţilor dispăruţi, după caz.  

 
  Declar pe proprie răspundere că informațiile de mai sus și actele doveditoare anexate corespund realității 

și iau la   cunoștiință că în caz contrar voi pierde dreptul la bursă pe toată perioada care urmează și voi 

suporta consecințele în vigoare (fals si uz de fals art 326 din codul penal). 

 
Sunt de acord ca datele cu caracter personal să fie prelucrate de către unitatea de învățământ, în vederea 

soluţionării prezentei cereri, în conformitate cu prevederile Regulamentului nr. 679/2016 privind 

protecţia persoanelor fizice în ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal 
 

           

**rugam parintii sa anexeze un extras de cont al elevului .  
Scoala a incheiat conventii pentru elevi,  cu BT, BCR si BRD ( comision 0) 

 

 
 

Data _________________                                   Semnătura părinte / reprezentant legal 

_______________ 
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