Citre,
PRIMARIA COMUNEI MOSNITA NOUA

Subsemnatul/a domiciliat/a
in localitatea nr. , jud. Timis,
va rog sa-mi eliberati o ancheta sociali
Solicit ancheta pentru a-mi folosi la pentru:

o incadrarii intr-un grad de handicap;
0O reevaludrii Incadrérii in grad de handicap;
O obtinerii certificatului de orientare professional

Anexez la prezenta cerere urmitoarele documente:

0 copie dupd documentele de identitate persona in cauza;
0 Certificat medical cu referat privind situatia medicald prezenta de la specialist (in copie)
O scrisoare medicala — tip, de la medicul de familie (numai in situatia primei
prezentiri la Serviciul de evaluare complex:); (in copie)
0 documente care atestd statutul social al persoanei (- copie):

e cupon de pensie

e decizie medicald asupra capacititii de munci

e adeverintd din care si rezulte calitatea de salariat

e adeverintd conform céreia persoana nu are niciun venit, in cazul persoanelor firi venituri
o copie dupd documentul de identitate apartintor.
o copie dupd actele de studii (numai in cazul obtinerii certificatului de orientare
profesionald);

0 copie dupa Certificatul de incadrare in grad de handicap — precedent si programul
individual de reabilitare si integrare social.

Declar c&, sunt de acord si imi exprim consimiimantul in mod expres, neechivoc, liber si informat cu privire la prelucrarea datelor
mele cu caracter personal, conform prevederilor Regulamentului (UE) 679/2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste
prelucrarea datelor cu caracter personal i privind libera circulatie a acestora, pentru a fi colectate, folosite si prelucrate (nume, prenume,
C.N.P., adresa postald, adresa de e-mail, numir de telefon, copie carte de identitate, componenta familiei, extras de cont bancar etc.) de citre
Priméria comunei Mognita Noua in vedrea indeplinirii atributiilor legale ale acestei institutii.

Am luat cunostinta de drepturile pe care le am o daté cu prelucrarea, colectarea si folosirea datelor cu caracter personal conform
informarii comunicate de catre operator.

Mosnita Noua la data: Semnatura solicitantului
Tel.




Anexa nr. 4

Nr. ceceevennee } F— .o

Doamni/ Domnule Director,
Subsemnatul(a)...............coveivviiie in calitate de solicitant / apartinitor,
al DIAUI/DNCI...eeereieteecceeeeeceeeee oo domiciliat(3) in
1) S e 1 CUTIRITOTVOUUIS || SURRTN ) F sC...,
et..., ap..., sector/ judet............... , telefon........................ , act de identitate........,
Seria......., Nl....cce........ , CNP.... solicit evaluarea in cadrul

Serviciului evaluare complexi a persoanelor adulte cu dizabilititi, in vederea:
O incadrarii intr-un grad de handicap;

O reevaludrii incadrarii in grad de handicap;
O obtinerii certificatului de orientare profesionala

Solicit corespondenta la urmitoarea adresi:

Data: Semnitura:

Anexez la prezenta cerere urmitoarele documente:

O copie dupd documentele de identitate;

[0 Certificat medical cu referat privind situatia medicald prezenti de la specialist (- in original)

O scrisoare medicala — tip, de la medicul de familie (numai in situatia primei prezentiri la Serviciul
de evaluare complexi); (- in original)

[ acte medicale in copie: -imagisticd, de laborator, biletele de externare, tratamente recuperatorii,
etc.

O ancheta sociald, de la serviciul social al primériei de domiciliu (- in original)
0O  documente care atesti statutul social al persoanei (- copie):
® cupon de pensie si decizia de pensionare
o decizie medicali asupra capacititii de munca
e adeverintd din care si rezulte calitatea de salariat
® adeverintd conform cireia persoana nu are niciun venit, n cazul persoanelor fari venituri
O copie dupd actele de studii (numai in cazul obtinerii certificatului de orientare profesionald);

[0 copie dupa Certificatul de incadrare in grad de handicap — precedent si programul individual de
reabilitare i integrare sociali

O folie de plastic / dosar plastic

Dosarul complet se depune la Serviciului Management de Caz Adulfi, din
cadrul D.G.A.S.P.C. Timis, P-fa Regina Maria nr. 3, Timisoara (langd registratura
institutiei)




