Doamna/ Domnule Director,

Subsemnatul(a).............ccooiii in calitate de solicitant,
AOomICIHAt(A) TN JOC. .. uiiiieii et esneas :
St ivievie s e siesiessiea e eeeeaaeeny, DL, DL, SC...., et..., ap...., sector/
judet............... , telefon..................o , act de 1identitate........, seria.......,
101 U , CNP...... ) veeerenneen.. SOliCit  evaluarea 1n  cadrul

Serviciului Evaluare Complexa a Persoanelor Adulte cu Dizabilitati din cadrul
DGASPC Timis, Tn vederea obtinerii atestatului de Asistent Personal Profesionist.

Mentionez urmatoarele:

- numarul de persoane adulte cu handicap grav sau accentuat pentru care pot
asigura simultan condifii optime, conform standardelor minime obligatorii

- disponibilitatea de a Tngriji persoane adulte cu handicap infectate HIV sau
bolnave SIDA : DA /NU

- 0 scurtd prezentare a mea $i motivatia pentru care doresc sa devin asistent
personal profesionist:

- Mentionez ca locuiesc cu urmatoarele persoane:

Nume, prenume Data nasterii ~ Grad rudenie (tip relatie cu solicitantul)



Anexez la prezenta cerere urmatoarele documente:

O Copie de pe actele de stare civila (solicitant)

0 Copie de pe dovada absolvirii invatimantului general obligatoriu
corespunzator prevederilor legale in vigoare la data absolvirii studiilor;

[0 Acordul din partea fiecarei persoane adulte cu care locuieste pentru
activitatea pe care urmeaza sa o desfasoare si copie act identitate;

[0 Adeverinte medicale privind starea de sanatate, eliberate de medicul de
familie, atat pentru solicitant, cat si pentru persoanele cu care locuieste — in
original

0 Copie de pe titlul de proprietate/coproprietate sau de pe contractul de
inchiriere sau comodat al locuintei, pe o duratd de minimum 3 ani, cu o
camera separatd pentru persoana/ persoanele care urmeaza a fi
ingrijitd/ingrijite;

[0 Declaratie = pe  propria  raspundere, 1in  formd  autentici, a
coproprietarului/coproprietarilor sau a proprietarului, in cazul inchirierii sau al
comodatului, privind acordul ca solicitantul sa desfasoare activitatea de
asistent personal profesionist;

O Copie de pe certificatul de calificare sau de pe certificatul de competente
profesionale ca asistent personal profesionist (emis de un furnizor acreditat de
formare profesionald);

O Certificat de Integritate;

O Copie dupa ultima Fisa de evaluare a performantelor profesionale individuale
(pentru cei care au avut calitatea de asistent maternal profesionist).

[0 Cazier judiciar, atat pentru solicitant, cat si pentru persoanele cu care locuieste
(pentru cei care nu au fost atestati ca si asistenti maternali profesionisti) — n
original

Data: Semnatura:

Dosarul complet se depune la Registratura, din cadrul D.G.A.S.P.C. Timis,
P-ta Regina Maria nr. 3, Timisoara



