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Str. PUTURI, Nr. 2; Cod postal 207350
Tel. / Fax: 0251373259
CUI 4553631
E-mail: primarialeu@gmail.com
JUDEŢUL DOLJ

NR.										Aprobat
										Primar,
									Vasile-Botofei Auras	



Domnule Primar,




Subsemnatul/a___________________________________domiciliat in comuna Leu, sat ________________, posesor ai CI/BI seria____ numar________, eliberat de ____________________, la data de ______________, solicit angajarea in functia de asistent personal prin care asigur ingrijirea si supravegherea pentru minorul/adultul cu handicap grav _______________________________________.
Anexez urmatoarele documente:
1. copie de pe actele de identitate si de stare civila;
 2. copie de pe actele de studii: 
3. cazier judiciar;
 4. adeverință medicală eliberată de medicul de familie sau fişa de aptitudini eliberată de cabinet de medicina muncii prin care să ateste starea de sănătate corespunzătoare; 
5. acordul persoanei cu handicap sau, după caz, al reprezentantului legal al acesteia ori a familiei, exprimat în scris pentru angajare; 
6. declarație pe propria răspundere că va respecta obligațiile prevăzute de art. 38 din Legea nr. 448/2006 privind protecția și promovarea drepturilor persoanelor cu handicap; 
7. certificatul de încadrare în grad de handicap.

Prin prezenta cerere sunteți informat că datele cu caracter personal sunt prelucrate în scopul şi pentru îndeplinirea atribuțiilor legale ale instituției. 
Am luat la cunoștință că informațiile din prezenta cerere și din actele ataşate, vor fi prelucrate cu respectarea Regulamentului (UE) nr. 679/2016 privind protecția persoanelor fizice în ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal şi libera circulație a acestor date.
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