
În atenția comisiei de cazare 

 

 

Solicitare scutire taxă cămin  

 

 

 

 Subsemnatul/a ______________________________________________________, student(ă) 

la buget/taxă în cadrul FADD/FAP/FITA., 

specializarea_______________________________________, 

nivel de studii licență/master/doctorat/ în anul _____de studiu, CNP __________________________ , 

prin prezenta solicit scutirea de la plata taxei de regie cămin pe baza următorului motiv- provin din 

famile a cărui părinți au lucrat, lucrează sau au fost pensionați  din sistemul de învăţământ, copil cu 

unul sau ambii părinţi decedaţi, copil din familii monoparentale,student din grupurile defavorizate 

definite conform Legii Învățământului Superior nr, 199/2022 sau a Legii asistenţei sociale nr. 

292/2011. 

 

Cunoscând dispoziţiile art.326 Cod penal cu privire la falsul în declaraţii, declar pe proprie răspundere, 

că documentele și datele furnizate pentru acordarea scutirii de la plata taxei de cazare în cămin sunt 

complete și conforme cu realitatea. 

 

Anexez actele doveditoare conform prevederile Regulamentului de cazare în cămin al UNArte. 

 

 

 

 

Data ________________                                                                      Semnătura,__________________ 

 

 

 

 

 

 

 



În atenția comisiei de cazare 

 

 

 

Solicitare reducere taxă de cămin 

în baza certificatului de handicap deținut (grav sau accentuat) 

 

 

 Subsemnatul/a ______________________________________________________, student(ă) 

la buget/taxă în cadrul FADD/FAP/FITA., specializarea_______________________________________, 

nivel de studii licență/master/doctorat/ în anul _____de studiu, CNP __________________________, 

domiciliat în_______________________________________________________________________, 

prin prezenta solicit acordarea reducerii de 50% față de tariful perceput de UNArte., (conform Legii 

448/2006) în baza certificatului de handicap grav sau accentuat deținut. 

 

Cunoscând dispoziţiile art.326 Cod penal cu privire la falsul în declaraţii, declar pe proprie răspundere, 

că documentele și datele furnizate pentru acordarea scutirii de la plata taxei de cazare în cămin sunt 

complete și conforme cu realitatea și mă oblig să anunț orice schimbare ulterioară care poate să-mi 

anuleze dreptul dobândit. 

 

Anexez actele doveditoare conform prevederile Regulamentului de cazare în cămin al UNArte. 

 

 

 

 

Data ________________                                                                      Semnătura,__________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 



Solicitare reducere/scutire taxă de cămin 

 

 

În atenția, 

                Consiliului de Administrație al UNArte 

 

 

 Subsemnatul/a ______________________________________________________, student(ă) 

la buget/taxă în cadrul FADD/FAP/FITA., specializarea_____________________________________, 

nivel de studii licență/master/doctorat/ în anul _____de studiu, CNP __________________________, 

domiciliat în_______________________________________________________________________, 

prin prezenta solicit acordarea reducerii/scutirii taxei de cămin pe baza următorului motiv: 

• probleme medicale  

• provin din  familie care  nu a realizat în ultimele 3 luni  un venit lunar net mediu/membru de 

familie mai mare decât salariul de bază minim net pe economie 

• sunt  student din ciclul universitar licență – anul I, care am participat la concursuri 

internaționale și naționale (olimpiade) și am obținut premii (premiul I, II, III) 

 

Cunoscând dispoziţiile art.326 Cod penal cu privire la falsul în declaraţii, declar pe proprie răspundere, 

că documentele și datele furnizate pentru acordarea scutirii de la plata taxei de cazare în cămin sunt 

complete și conforme cu realitatea și mă oblig să anunț orice schimbare ulterioară care poate să-mi 

anuleze acest drept. 

Anexez actele doveditoare conform prevederile Regulamentului de cazare în cămin al UNArte. 

 

 

 

 

Data ________________                                                                      Semnătura,__________________ 

 

 

 

 

 

 

 


