
 

 

 

 

 

DOMNULE DIRECTOR, 

 

 

 

 

Subsemnatul(a)________________________________________________________, 

părintele elevului)ei________________________________________________________de la clasa a 

IX-a____, din Colegiul Naţional “Gheorghe Şincai”, vă rog să-mi aprobaţi bursa de 

______________________________________  pe semestrul I, an şcolar 2019-2020. 

  

 

 

 

 

Data ______________ 

Semnătura, 

 

 

 

 

 

Domnului Director al Colegiului Național “Gheorghe Șincai” 
 


