FORMULAR SOLICITARE CAZARE iN CAMERE DE CAMIN ADAPTATE

Catre: Institutia de invatamant
| Administratia caminelor

studentesti

Subsemnatul/Subsemnata:

Domiciliat(a) in:
CNP:

Posesor/posesoare al/a B.l./C.l. seria nr.

Telefon de contact:

E-mail (optional):

Va rog sa binevoiti a-mi aproba cazarea intr-o camera de camin adaptata nevoilor
persoanelor cu dizabilitati, pentru anul universitar/scolar

Numele si prenumele solicitantului: , CNP
, student/elev la

, anul/clasa

Tipul de dizabilitate si nevoile specifice de adaptare (acces fara bariere, baie adaptata,
parter, alte cerinte):

Persoana insotitoare care va locui impreuna cu solicitantul (daca este cazul):
, relatia:

Anexez prezentei cereri urmatoarele documente:
— Copie certificat de incadrare in grad de handicap
— Adeverinta de student/elev
— Recomandare medicala privind nevoile specifice de adaptare a spatiului de cazare
— Copie act de identitate al solicitantului si, dupéa caz, al insotitorului



*Prin depunerea prezentei cereri si a documentelor anexate, sunt de acord cu prelucrarea datelor cu caracter
personal in scopul solutionarii cererii, conform legislatiei in vigoare privind protectia datelor (Regulamentul UE
2016/679).

Data: Semnatura:




