CERERE

Subsemnatul (a) , avand CNP ,
domiciliat (a) in localitatea , Str. , Nr. , bl. ,
sC. , et. , ap. , judetul , posesor/posesoare alo (a) actului de
identitate seria nr. , eliberat de la data de

, nascut (a) la data de in localitatea
judetul , fiul (fiica) lui si al (a)

persoana cu nandicap grav cu drept la asistent personal potrivit Certificatului de incadrare in grad de

handicap nr , eliberat de , incadrata in gradul I de invaliditate,

potrivit  Deciziei medicale asupra capacitatii de munca nr , emisa de

, cunoscand prevederile art. 42 din Legea nr.448/2006 privind

protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu handicap, republicata, cu modificarile si completarile
ulterioare, si prevederile din Codul Penal privind falsul in declaratii, declar pe propria raspundere ca la
data prezentei, beneficiez / nu beneficiez de asistent personal / indemnizatie lunara prevazuta la art.43

din Legea nr.448/2006, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, respectiv indemnizatie de

insotitor prevazuta la art.58 alin.(3) din aceeasi lege, in cazul persoanei cu handicap vizual grav, si optez

pentru :

- asistent personal ;

- indemnizatie lunara prevazuta la art.43 din Legea nr.448/2006, republicata, cu modificarile
si completarile ulterioare, respectiv indemnizatie de insotitor prevazuta la art.58 alin.(3) din
aceeasi lege, in cazul persoanei cu handicap vizual grav ;

- indemnizatie de insotitor prevazuta la art.77 din Legea nr.263/2010 privind sistemul unitar
de pensii publice, cu modificarile si completarile ulterioara

Data Semnatura

*1)Prezenta cerere se intocmeste in doua exemplare, un exemplar va ramane la casa teritoriala de pensii,
celalat exemplar se va transmite de catre casa teritoriala de pensii, directiei generale de asistenta sociala
si protectia copilului



