ROMÂNIA

Județul Harghita

Primăria Comunei Ciumani

Compartiment Asistență Socială
Serviciul Public de Asistență Socială

Nr.________________________

CERERE

Către

Primăria Comunei Ciumani


Subsemnatul(a) __________________________________________, cu domiciliul în _______________________, str. _______________________________, nr. _________, legitimat(ă) cu ____ seria ____, nr. ___________, CNP _____________________________, solicit acceptarea copilui meu _________________________________________ 

cu domiciliul în _______________________, str. _______________________________, nr. _________, legitimat(ă) cu ____ seria ____, nr. ___________, CNP _____________________________,
ca beneficiar(ă) al serviciilor sociale comunitare.

___________________, la …….……….……..


Semnătura:_______________________
Declaratie
Subsemnatul ___________________________________ prin prezență declar că am fost informat că datele de mai sus cu caracter personal sunt prelucrate în scopul și pentru îndeplinirea atribuțiilor legale ale instituției.

Am luat la cunoștință că informațiile din cererea depusă și din actele anexate la aceasta, vor fi prelucrate cu respectarea prevederilor Regulamentului (UE) 2016/679 privind protecția persoanelor fizice în cea ce privește prelucrarea datelor cu caracter personal, și liberă circulație a acestor date.

Data   



Semnătura solicitantului

_____________________

________________________________
