Nr.

Catre,
SERVICIUL PUBLIC”DIRECTIA DE ASISTENTF\ SOCIALA”
BIROUL DE ASISTENTA SOCIALA

Subsemnatul/a domiciliat/a Tn Resita,
sir. nr.__ bl sc.__ ,etl___, ap. , judetul
Carag-Severin, posesor ai B.L./C.I. seria nr. , eliberat de ,
nascut/a la data de , In localitatea .
judetul , fara ~cu numarul de telefon

Prin prezenta solicit o anchetd sociald necesara la Directia Generalé de Asistentd Sociala si
Protectia Copilului Carag-Severin/Cornisia de evaluare a persoanelor adulte cu handicap Resita.
Familia subsemnatuluilei se compune din urmatoarele persoane (inclusiv

subsemnatul/a):

Nr. Numele si Grad de Varsta Ocupatia Venitul
crt. prenumele rudenie lunar
1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

Detin un apartameh’t‘ (imobil) proprietate personald/chirie,locuinta sociald, compus din___
camere si dependinte.

Anexez urmétoaréle acte in vederea efectudrii anchetei sociaie de
incadrare in qrad de handicap (COPIl XEROX):

- Actul de identitate al persoanei bolnave ; :

- Actele de identitate ale fiului/fiicei persoanei bolnave, indiferent de varsta
sau C.N.P., nr.telefon, adresa.

- Actul de identitate al persoanei care asigurd sprijinul/ingrijirea persoanei |
bolnave si al persoanei de contact in caz de urgenta( sot, sotie, fiu, fiica, |
concubin/a, prieten/3) |

_ ultimul certificat de incadrare in grad de handicap, referat medic specialist |
si scrisoarea medicala de la medicul de familie/curant, dupa caz ;

- cupon pensie, sau adeverinta de venit a persoanei bolnave (in cazul
salariatilor);

- medic de familie — nume si prenume, numarul de telefon si adresa
cabinetului. |

Data: Semnatura:




