Liceul ,,Dr. P. Boros Fortunat”
537360, Zetea, str. Principald, nr. 1103
judetul Harghita

Tel/fax: +40 266 241 122

Email: It.borosfortunat(@eduhr.ro
Web: http://www.zetelakaiskola.ro

Dr. P. Boros Fortunat Kozépiskola
537360, Zetelaka, F6 ut, 1103 szam
Hargita megye

Tel/fax: +40 266 241 122

Email: It.borosfortunat@eduhr.ro
Web: http://www.zetelakaiskola.ro

Nr. /
Diriginte/invatator ..........cccccevveeneene. Aprobat,
CERERE PENTRU ACORDAREA BURSEI SOCIALE
(venituri mici)
Subsemnatul (a) ; périnte/tutore legal al
elevului(ei) , identificat (4) cu CNP-ul (CNP elev)__
, din clasa , anscolar , domiciliat
in localitatea , strada , Ir, ,ap. , jud. "
telefon , prin prezenta, vd rog si-i acordafi fiului/ficei mele bursi sociald, pentru anul

scolar 2024-2025.

Mentionez urmitoarele:
a) Numdrul total al membrilor familiei:

b) Venitul net total realizat de toti membrii familiei in ultimile 12 luni este cel trecut in tabelul urmator:

Membru (Nume si prenume) Venit total ( septembrie 2023-august 2024)

Mama -
Tata -
Frate/Sori -

Frate/Sori -

Frate/Sori -

Frate/Sora-

€) Venitul net realizat de toti membrii familiei in ultimile 12 luni este de

d) Venitul net pe membru de familie este

Anexez urmitoarele acte doveditoare:

1. certificatele de nagtere ale copiilor sub 14 ani;
2. actele de identitate ale persoanelor care au peste 14 ani;
3. acte de stare civila;
4. adeverinta de elev/student in cazul fratilor/surorilor majori p&ni la 26 ani;
5. cont IBAN.
Declar pe proprie raspundere ca informatiile de mai sus si actele doveditoare anexate corespund realitiitii si
iau la cunostiintd ca in caz contrar voi pierde dreptul la acordarea de bursa pe toata perioada care urmeazi si voi

suporta consecintele Tn vigoare (fals si uz de fals).

Data Semnitura parinte
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Web: http://www.zetelakaiskola.ro
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Nr. /
Diriginte/invatator .........cccecevevvenenee. Aprobat,

CERERE PENTRU ACORDAREA BURSEI COPIILOR CRESCUTI DE UN SINGUR

PARINTE
Subsemnatul (a) s périnte/tutore legal
al  elevului(ei) , identificat (4) cu CNP-ul
(CNP elev) , din clasa ,an scolar , domiciliat
in localitatea , strada , Ir.
, ap. , jud. , telefon , prin prezenta, vii rog sid-i acordati

fiului/ficei melebursa fiind crescut/crescuta de un singur parinte, pentru anul scolar 2024-2025.
Mentionez urmitoarele:
€) Numiirul total al membrilor familiei:

f)  Venitul net total realizat de toti membrii familiei in ultimile 12 luni este cel trecut in tabelul urmator:

Membru (Nume i prenume) Venit total ( septembrie 2023-august 2024)

Mama -
Tata -
Frate/Sord -
Frate/Sord -
Frate/Sora -
Frate/Sora-

g) Venitul net realizat de toti membrii familiei in ultimile 12 luni este de

h) Venitul net pe membru de familie este

Anexez urmitoarele acte doveditoare:

1. certificatele de nastere ale copiilor sub 14 ani;
2. actele de identitate ale persoanelor care au peste 14 ani;
3. acte de stare civili;
4. adeverinta de elev/student in cazul fratilor/surorilor majori pani la 26 ani;
5. cont IBAN.
Declar pe proprie rispundere cii informatiile de mai sus si actele doveditoare anexate corespund realititii si
iau la cunostiintd cd in caz contrar voi pierde dreptul la acordarea de bursi pe toatd perioada care urmeaza si voi

suporta consecintele in vigoare (fals si uz de fals).

Data Semnétura pirinte
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Nr. /
Diriginte/invatator ..............cccco.o.c..... Aprobat,
CERERE PENTRU ACORDAREA BURSEI DE BOALA
Subsemnatul (a) pirinte/tutore legal al

elevului(ei)

, identificat (3) cu CNP-ul (CNP elev)

, din clasa

, angcolar , domiciliat in
localitatea , strada , r. ,ap. , jud.
, telefon , prin prezenta, va rog si-i acordafi fiului/ficei mele bursd deboals, pentru anul scolar
2024-2025.
Anexez :

Certificatul eliberat de medicul specialist (tip A5) si avizat de medicul de familie / medicul de la
cabinetul gcolar, respective a certificatului de incadrare in grad de handicap;

Extras cont si copie dupa cartea de identitate/titular de cont.

Data

Semnitura périnte




