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NI ANEXANR.2 la HCL nr.281/16.12.2020

CERERE

Domnule Director,

Subsemnatul/a(nume)................ooiiiiiii L(PTENUME). ..t e
... , CN P cu domiciliul
1| SR

judet/sector................... 1 1) S ,
bl....... , SC...... , APeennnn , telefon...........ooooiiiil, ,oemail Lo
identificat cu Cl/Bl, seria........... 0 S , eliberat
D o , la data de ...............oooiiiall. , prin

prezenta solicit ajutorul alimentar si a altor produse de stricta necesitate conform HCL
nr......... Lo

Ma oblig ca in maxim 5 zile de Ila orice modificare intervenita la nivelul
familiei/veniturilor/domiciliului/etc. sa anunt in scris DAS Pantelimon.

Anexez prezentei urmatoarele documente
o copie dupa documentul de identitate fata-verso
- O copia dupa cupon/talon/indemnizatie
- o certificat de incadrare in grad de handicap, dupa caz
o alte
4 011151153 4L PPt

0 declar, prin completarea si semnarea prezentei cereri, cad am fost informat(a) si am inteles
prevederile din Regulamentul (UE) 2016/679 si a legislatiei nationale privind protectia persoanelor
fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera circulatie a acestor
date;

o declar, prin completarea si semnarea prezentei cereri, cad Imi exprim 1n mod expres si fara
echivoc consimtamantul ca datele cu caracter personal si informatiile subsemnatului(ei) si ale
membrilor ~ familiei  subsemnatului(ei), din prezentul formular, precum si din
documentele/actele/inscrisurile depuse atasat acestuia sda fie utilizate, prelucrate, stocate si
comunicate de Directia de Asistentd Sociald Pantelimon, in scopul si pentru indeplinirea atributiilor
legale ale institutiei, in conditiile si cu respectarea Regulamentului (UE) 2016/679 si a legislatiei
nationale privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter
personal si libera circulatie a acestor date;

o declar, prin completarea si semnarea prezentei cereri, ca imi exprim in mod expres si fara
echivoc consimtamantul ca documentele/actele/inscrisurile depuse atasat prezentei cereri sa fie
transmise/ comunicate de Directia de Asistentd Sociald Pantelimon catre autoritdti si institutii ale

Prezentul document, documentele atasate acestuia si implicit informatiile cuprinse in acestea contin date confidentiale si cu caracter personal si sunt
protejate de prevederile Regulamentului (UE) nr. 679 din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter
personal si privind libera circulatie a acestor date, precum si de legislatia roméana in vigoare.

Documentele si/sau informatiile sunt destinate exclusiv persoanei/persoanelor mentionate ca destinatar/destinatari si altor persoane autorizate sa le
primeasca si nu pot fi folosite in alt scop decét cel pentru care sunt furnizate. Transferul/reproducerea sau divulgarea acestora catre terti este strict interzisa,
fiind posibila fard aprobari prealabile doar in baza unui temei legal bine justificat.

Daca ati primit aceste documente si/sau informatii in mod eronat va solicitam stergerea/distrugerea sau restituirea lor catre titularul de drept.
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statului, instante de judecatd, birouri notariale, alte categorii de destinatari, in scopul si pentru
indeplinirea atributiilor legale ale institutiei, in conditiile si cu respectarea Regulamentului (UE)
2016/679 si a legislatiei nationale privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea
datelor cu caracter personal si libera circulatie a acestor date;

O declar, prin completarea si semnarea prezentei cereri, cad Imi exprim In mod expres §i fara
echivoc consimtamantul ca Directia de Asistentd Sociala Pantelimon sa efectueze orice verificari,
sa solicite si sd obtind

orice informatii despre subsemnatul(a) si membrii familiei subsemnatului(ei), mentionati in
prezenta cerere, precum si in documentele/actele/inscrisurile depuse atasat acesteia, de la orice
autoritate competentd, detinator de astfel de informatii, in scopul si pentru indeplinirea atributiilor
legale ale institutiei.

Data: Nume si prenume:

Semnatura:

Prezentul document, documentele atasate acestuia si implicit informatiile cuprinse in acestea contin date confidentiale si cu caracter personal si sunt
protejate de prevederile Regulamentului (UE) nr. 679 din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter
personal si privind libera circulatie a acestor date, precum si de legislatia roméana in vigoare.

Documentele si/sau informatiile sunt destinate exclusiv persoanei/persoanelor mentionate ca destinatar/destinatari si altor persoane autorizate sa le
primeasca si nu pot fi folosite in alt scop decét cel pentru care sunt furnizate. Transferul/reproducerea sau divulgarea acestora catre terti este strict interzisa,
fiind posibila fard aprobari prealabile doar in baza unui temei legal bine justificat.

Daca ati primit aceste documente si/sau informatii in mod eronat va solicitam stergerea/distrugerea sau restituirea lor catre titularul de drept.
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