
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Către, 

COMISIA DE MANAGEMENT  BURSE  ȘCOLARE 
 

 
 
 
 

Subsemnatul / subsemnata, .................................................................................., în calitate 

de părinte al elevei / elevului .................................................................................................., 

din clasa ..............., an școlar 2024-2025, vă rog să aprobați acordarea  pentru fiica mea / 

fiul meu a BURSEI SOCIALE,  conform  OME nr. 5518 / 2024 – 
 

 

Art. 10 (1) lit. f), pentru: 

f) elevi cu afecțiuni oncologice și/sau cronice școlarizați, pentru o perioadă mai mare 

de 4 săptămâni, în cadrul „Școlii din Spital” sau la domiciliu, fără a se lua în considerare 

nivelul venitului mediu pe membru de familie. 
 

 

Anexez prezentei cereri următoarele documente / acte care dovedesc dreptul de acordare 

a bursei sociale: (se vor bifa documentele care vor fi anexate cererii) 

 

 ........................................................................................................................................... 

 ........................................................................................................................................... 
 

 

 

 

 

 

 

Data                                                                                Semnătura 

..................................                                                 ........................................... 
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