ROMANIA Anexa nr. 2 la HCL nr. 12015
JUDETUL HUNEDOARA

CONSILIUL LOCAL AL ORASULUI SIMERIA

DIRECTIA DE ASISTENTA SOCIALA

CERERE — DECLARATIE PE PROPRIA RASPUNDERE
pentru acordarea ajutoarelor alimentare distribuite pentru categorii de beneficiari mentionati la art.3 alin.
(1) lit. h) ale Hotidrarii Guvernului nr. 799/2014 privind implementarea Programului Operational
Ajutorarea persoanelor defavorizate, cu modificirile §i completirile uiterioare

Subsemnatul/a cu domiciliul/resedinta in
Simeria, strada , hr. , bloc
, scara , apartament vl rog sd-mi aprobati acordarea de ajutcare alimentare distribuite in cadrul

POAD conform art. 3 alin. (1) lit. h) din HG nr. 799/2014 privind implementarea Programului Operational Ajutorarea
persoanelor defavorizate, cu modificérile si completdrile ulterioare;

Familia mea este formati din urmatorii membri, avind urméatoarele venituri :

Componenta familiei/persoana singura Veniturile Alte
Nr. familiei/persoanei singure | venituri
crt | Nume si prenume CNP Relatia de | Statutu! Sursa | Cuantum | Cuantum
rudenie ocupational
TOTAL:

Bunurile pe care le detin in proprietate impreuni cu familia mea sunt:

Informatii referitoare la nevoile speciale si situatiile particulare ale familiei

Anexez la prezenta cerere documente care dovedese incadrarea In categoria de persoane mentionate la art. 3
alin.(1) lit. h) din HG nr. 799/2014 privind implementarea Programului Operational Ajutorarea persoanelor
defavorizate, cu modificarile si completirile ulterioare.

Declar pe proprie rispundere si sub sanctiunile Codului penal ca datele si informatiile prezentate sunt
complete si corespund realititii $i mi oblig sa aduc la cunostinta primarului, in scris si in termen de 5 zile orice
modificare a situatiei mai sus prezentate care poate duce la incetarea acordarii ajutorului alimentar.
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