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DIRECTIA DE ASISTENTA SOCIALA

MUNICIPIUL VASLUI

Tel.: +40235/310999, +40235/313946, Fax: +40235/315946, Vaslui, str. Spiru Haret nr. 2, Cod postal 730139
E-mail: asistentasociala@primariavaslui.ro Web: www.primariavaslui.ro

CERERE
pentru acordarea tichetelor sociale pe suport electronic pentru cuplurile mama-
nou-nascut defavorizate

Subsemnata ,CNP , Cl seria
_nr. , eliberat de la data de , valabil pana la
data de , cu domiciliul in str. nr.__,bl.___,
SC.___,ap.____,jud. , hr. telefon

Solicit aprobarea acordarn tichetului social pe suport electronic, pentru cuplul
mama nou-nascu, deoarece sunt mama copilului , CNP

si sunt:

o beneficiara a dreptului la oricare din componentele venitului minim de incluziune, in
baza Legii nr. 196/2016 privind venitul minim de incluziune, cu modificarile si
completarile ulterioare;

0 mama cu dizabilitati;

o aflata temporar in situatii critice de viata, respectiv victime ale calamitatilor, ale
violentei domestice, care se afla in situatii deosebite de vulnerabilitate sau aflate in alte
situatii de risc, stabilite prin ancheta sociala;

o persoana ce nu detin acte de identitate si care, din acest motiv, nu poate beneficia
de drepturile civile;

O minora;

o cetateni straini sau apatrizi proveniti din zone de conflict armat.

ANEXEZ:

o copie Carte de Identitate;
o copie Certificat de nastere copil;
o copie Certificat incadrare in grad de handicap, unde este cazul,;
o dovada ca este victima a calamitatilor;
o dovada ca este victima a violentei domestice.
Declar ca, am fost informat/a cu privire la prelucrarea datelor mele cu caracter
personal n scopul indeplinirii atributiilor legale ale institutiei.

Am luat la cunostinta ca informatiile din cererea depusa si din documentele
anexate la aceasta, vor fi prelucrate de catre DAS si Agentia Judeteana pentru Plati si
Inspectie Sociala, cu respectarea prevederilor Regulamentului (UE) 2016/679 privind
protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si
libera circulatie a acestor date.

Data:

Numele si prenumele solicitantului,
SEMNATURA,




