                                                    Că t r e ,
                                                           Direcția de Asistență Socială Săcueni

                           Subsemnatul(a)………………………………………………………………., 
domiciliat(ă) în Săcueni,  str. ………………………………………………..… nr. …………,  bl. 
……….,  sc. ………, ap. ………., posesor(oare) al actului de identitate …….. seria …… , nr. 
………………….., CNP……………………………………., prin prezenta solicit acordarea unui 
ajutor de urgenţă.  Ajutorul îmi este necesar pentru: 
………………………………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………………… 
                        Anexez următoarele acte: 
………………………………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………………… …………………………………………………………………………………………………. 


“Am luat la cunoștință că informațiile din prezenta cerere și din actele depuse la aceasta , vor fi prelucrate de UAT SĂCUENI, cu respectarea prevederilor Regulamentului (UE) 2016/679  privind protecţia persoanelor fizice în ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal, şi libera circulaţie a acestor date.


Săcueni,                                                                                                                Semnătura, 
  
