	[image: image1.png]



	ROMÂNIA

PRIMĂRIA COMUNEI FLOREŞTI

Floreşti, Str. Avram Iancu, Nr. 170, jud. Cluj

Tel./Fax: 0264 265 101

Web: www.floresticluj.ro
Nr.
	
	


ACTE NECESARE PT. REALIZARE ANCHETĂ SOCIALĂ ADULȚI:                  ACTE NECSARE PT. REALIZARE ANCHETĂ SOCIALĂ COPIL: 
(IN FUNCȚIE DE CAZ)                                                                                              (IN FUNCȚIE DE CAZ)

  -       CERERE DEPUSĂ LA REGISTRATURA PRIMĂRIEI FLOREȘTI             - CERERE DEPUSĂ LA REGISTRATURA PRIMĂRIEI FLOREȘTI
· COPIE ACTE DE IDENTITATE                                                                      - COPIE ACTE DE INDETITATE PĂRINȚI
· COPIE CERTIFICAT DE INCADRARE IN GRAD DE HANDICAP            - CERTIFICAT DE LA MEDIC SPECIALIST CU DIAGNOSTIC (A5)
· COPIE ACTE MEDICALE RECENTE                                                            - COPIE DE CERTIFICAT DE NAȘTERE COPIL
· COPIE CUPON DE PENSIE                                                                             - COPIE CARTE DE IDENTITATE COPIL
· COPIE CUPON INDEMNIZATIE DE HANDICAP                                        - COPIE CERTIFICAT DE INCADRARE IN GRAD DE HANDICAP
· ADEVERINTĂ DE VENIT                                                                               - ADEVERINTĂ DE VENIT                                                                               
                        Către,

SERVICIUL DE ASISTENȚĂ SOCIALĂ, MEDICINĂ ȘCOLARĂ ȘI PROBLEME ROMI AL COMUNEI FLOREȘTI
Subsemnatul(a)____________________________________________

domiciliat(a) în com. Florești, str. _____________________________________, nr. _______ bl. _______ sc. ______ et. ______ ap. _______, solicit efectuarea unei anchete sociale necesare întocmirii dosarului pentru Comisia de evaluare a persoanelor adulte cu handicap/serviciul de evaluare complexă (copii)/alte situații____________________________________________________________ 


Menționez că sunt programat/ă la Comisie în data de ____________________ (evaluare inițială/reevaluare)

Telefon de contact: _________________

Florești,




                                               Semnătura,
Data _____________


* Ancheta socială se efectuează în maxim 30 zile de la data înregistrării cererii.
