
 
Către, 

CONSILIUL LOCAL ORAȘ PANTELIMON  

DIRECȚIA DE ASISTENȚĂ SOCIALĂ 

Bd.ul Biruinței nr.48-50, oraș Pantelimon, județ Ilfov 

 

 

 

 

 

Subsemnatul(a)..……………............................................................................................, 

CNP ............................................., domiciliat(ă) în localitatea ............................................., str. 

................................... nr......, bl ......, sc......., et........, ap........., judeţul ........................... telefon 

.............................., actul de identitate .........., seria ............nr ............, eliberat de 

……………………………………., valabil până la data de ……………………,  

 

formulez în temeiul prevederilor art.104 alin.1 Legea nr.272/2004 privind protecția și 

promovarea drepturilor copilului, republicată, cu modificările și completările ulterioare, 

următoarea:  

 

 NOTIFICARE 

 

 

prin care vă aduc la cunoştinţă intenţia mea de a pleca la muncă în străinătate, respectiv în 

…………………………………., pentru o perioadă de ………………..………., începand cu data 

de ………………………. . 

 

Declar pe propria răspundere că am/nu am copii minori în întreţinere. 

 

Menţionez că pe perioada în care voi fi plecat/plecată la muncă în străinătate 

copilul/copiii mei (numele, prenumele, data naşterii): 

……………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………… 

va/vor fi lasat/lăsaţi în întreţinerea şi îngrijirea doamnei/domnului (nume/prenume/grad de 

rudenie)…………………………………………………………......................................................, 

actul de identitate .........., seria ............, nr............., CNP ..........................................…, cu 

domiciliul legal în localitatea ............................................., str. ................................... nr......, 

bl......., sc......., et........, ap. ........, judeţul........................... telefon ............................... și domiciliul 

în fapt/fără forme legale în ................................................................................................................ 

 

Pe perioada în care voi fi plecat(ă) la muncă în străinătate, copilul meu/copiii mei va/vor 

locui împreună cu persoana/persoanele în grija căreia/cărora las copilul/copiii la adresa 

……………………………………………………………………………………………………… 

 

Pe perioada în care voi fi plecat(ă) la muncă în străinătate voi putea fi contactat/contactată 

telefonic la nr. de tel ………………………………, la adresa ………………………………… 

….……………………………………………………… sau electronic pe adresa de e-mail 

…………….……………………  

 

Am luat la cunostinta de faptul ca pentru confirmarea persoanei in intretinerea careia 

ramane minorul/minorii, trebuie sa ma adresez cu cerere catre instanta de tutela, care va stabili 

totodata, atat drepturile, cat si indatoririle parintesti care se deleaga, precum si perioada pentru 

care are loc delegarea.  

 



  depun, atașat prezentului formular, următoarele înscrisuri/acte/documente (se va 

determina cât mai precis actul – denumire, data, număr, emitent act, etc.) : 

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________;  

- ____________________________________________________________________; 

 

 

Nume și prenume________________________ 

Semnatura ____________________________ 

 
Subsemnatul(a) _________________________________________________CNP_______________________________ 

prin completarea și semnarea prezentului formular, declar pe propria răspundere că: 

- am fost informat(ă) și am înțeles prevederile din Regulamentul (UE) 2016/679 și a legislației naționale privind 
protecția persoanelor fizice în ceea ce privește prelucrarea datelor cu caracter personal și privind libera 
circulație a acestor date; 

- îmi exprim în mod expres şi fără echivoc consimţământul ca datele cu caracter personal și informațiile 
subsemnatului(ei) și ale membrilor familiei subsemnatului(ei) din prezentul formular, precum și din 
documentele/actele/înscrisurile depuse atașat acestuia să fie utilizate, prelucrate, stocate și comunicate de 
Direcția de Asistență Socială Pantelimon, în scopul şi pentru îndeplinirea atribuţiilor legale ale instituției, în 
condiţiile şi cu respectarea Regulamentului (UE) 2016/679 și a legislației naționale privind protecţia persoanelor 
fizice în ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal şi libera circulaţie a acestor date; 

- îmi exprim în mod expres şi fără echivoc consimţământul ca prezentului formular, 
documentele/actele/înscrisurile depuse atașat acestuia să fie transmise/ comunicate de Direcția de Asistență 
Socială Pantelimon către autorități și instituții ale statului, instanțe de judecată, birouri notariale, alte 
categorii de destinatari, în scopul şi pentru îndeplinirea atribuţiilor legale ale instituției, în condiţiile şi cu 
respectarea Regulamentului (UE) 2016/679 și a legislației naționale privind protecţia persoanelor fizice în ceea 
ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal şi libera circulaţie a acestor date; 

- îmi exprim în mod expres şi fără echivoc consimţământul ca Direcţia de Asistenţă Socială Pantelimon să 
efectueze orice verificări, să solicite şi să obţină orice informaţii despre subsemnatul(a) și membrii familiei 
subsemnatului(ei), menționați în prezentul formular, precum și în documentele/actele/înscrisurile depuse 
atașat acestuia, de la orice autoritate competentă, deţinător de astfel de informaţii, în scopul şi pentru 
îndeplinirea atribuţiilor legale ale instituției. 

- am luat la cunoştinţă că este posibil să mi se solicite documente suplimentare. 
De asemenea, declar pe propria răspundere că informaţiile furnizate sunt reale şi corecte în fiecare detaliu și 

confirm/certific că au fost consemnate întrutotul în prezentul formular. 

_____________________________________________ 

(nume, prenume, semnătura) 

 


