​
CERERE-TIP

de evaluare complexă în vederea încadrării în grad de handicap
                                                                                                                        Nr.SEC.............../.......................

Domnule Director,

Subsemnatul (a) ………………………….., domiciliat(ă) în…………….,
str………………………,     nr. …..,     bl.    ….,   sc. ….,    et….,     ap.……….,

sectorul/județul…………………, telefonul………………, actul de identitate…

seria…… nr. ……………, CNP ……………………, solicit evaluarea în cadrul
serviciului de evaluare complexă a persoanelor adulte cu handicap, în vederea încadrării într-un grad de handicap.    
             Menționez că sunt de acord cu prelucrarea și furnizarea datelor cu caracter personal, conform Regulamentului (UE) 679/2016 în scopul acordării/sistării beneficiilor de asistență socială și serviciilor sociale corespunzător nevoilor identificate, la nivel instituțional.            

                      Data                                                                     Semnătură
CAZ NOU/REVIZUIRE/AGRAVARE/CONVOCARE
PROGRAMARE LA DEPUNEREA DOSARULUI PT. DATA =

PROGRAMARE PRIN POȘTĂ/TELEFONIC

Anexez la prezenta cerere următoarele documente:

·  documentele de identitate CI/BI;

· documente medicale – referat stare prezentă, de la medicul specialist;

· scrisoare medicală – tip, de la medicul de familie;

· anchetă socială de la serviciul social al primăriei de domiciliu;

· alte documente medicale (bilete iesire din spital, computer tomograf, RMN, etc).
       DOCUMENTE SOLICITATE DE S.E.C.
AM PRIMIT BONUL CU DATA PROGRAMĂRII ȘI DOCUMENTELE SOLICITATE;

SEMNĂTURA :
                                           Domnului Director al DGASPC VRANCEA
Durata medie de completare a formularului: 5 minute
