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DOAMNA DIRECTOR, 

 

 

 Subsemnatul(a)____________________________________________ reprezentant legal al copilului 

_______________________________________________________________, domiciliat 

în____________________,str.____________________________________________nr.____, bl. ___, sc. 

___ , et._____, ap.____, sector_____, elev al Şcolii Gimnaziale “Emil Racoviţă”, sector 4, Bucureşti, în 

clasa______vă rog să aprobaţi acordarea de rechizite şcolare pentru anul şcolar 2025-2026. 

 Declar pe propria răspundere că familia mea este compusă din _______ membri, din care ______ în 

întreţinere (______minori, _____studenti, _____fără nici o sursă de venit), iar venitul mediu net lunar pe 

membru de familie este de________________lei. 

 În vederea stabilirii venitului net al familiei anexez următoarele documente, privind veniturile 

aferente lunii iulie 2025: 

□ Adeverinţă/adeverinţe cu salariul net realizat în luna iulie 2025 pentru toţi membrii familiei angajaţi cu 

contract de muncă/convenţii civile; 

□ Adeverinţă pentru indemnizaţia de şomaj aferentă lunii iulie 2025; 

□ Alocaţii de stat pentru copii; 

□ Alocaţii de întreţinere pentru copiii încredinţaţi sau daţi în plasament; 

□ Burse pentru elevi şi studenţi;  

□ Venituri din arendă, chirii etc.; 

□ Alte venituri. 

 

 

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

cunoștință că în caz contrar voi pierde dreptul la acordarea de rechizite pe toată perioada care urmează și voi suporta consecințele 

în vigoare (fals si uz de fals). 

 

 

 Data        Semnătura 

_______________      ____________________ 

 

 

DOAMNEI DIRECTOR AL ŞCOLII GIMNAZIALE “EMIL RACOVIŢĂ”, BUCUREȘTI, SECTOR 4 

 


