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Anexa nr.11

Nr. inregistrare............. din....../oei o
STO ] 1 L 1 17 NV (numele si prenumele studentului)
Facultatea: ........covuvuveennnincncncinnncnnnes /Specializarea ...........iieieieininiiiiniininceneseennnes
Anul................. , Nivel Licenta/Master Linia de studiu: .......cceevururuercrcnnnnee. Seria: .....ccceueuenene Grupa:
................................. Integralistt Da o Nu o0  Numadr ECTS: ............ Telefon: ........................
E- Mail: o

VERIFICARE CONFORMITATE
DOSAR BURSA DE AJUTOR SOCIAL - CAZ MEDICAL

Semestrul......... Anul universitar 2025/ 2026

Nr. Documente necesare | Exista | Lipsa | Nue Nr.
Crt. Da Nu | cazul | pagina
(de
la........
pana
la........ )

1. Cerere tip completata de cdtre student;

2. Acordul olograf al studentului privind prelucrarea

datelor cu caracter pesonal pentru verificarea
respectarii criteriilor de acordare a bursei

3. 1.Copie dupa buletinul/cartea de identitate a

studentului;
4. Document eliberat de catre medicul specialist;
5. Viza medicului arondat facultatii;
6. Altele, daca este cazul:

Nota:
1. Rubricile Da; Nu; Nu e cazul - se vor completa de catre student cu X, dupa caz.
2. Fiecare pagina din dosar va fi numerotata si semnata in partea dreapta jos, de catre
studentul in cauza.

Solicitant,
Numele si prenumele studentului/ Semnatura




