Anexa nr. 2 la Regulamentul acordare ajutor financiar familiilor pentru plata serviciilor oferite de bona
Directia de Asistentd Sociald Roman

Nr.inregistrare ..................... Joiiiiiiiiiiiiiens

DECLARATIE PRIVIND MENTINEREA CONDITIILOR DE ACORDARE A
AJUTORULUI FINANCIAR PENTRU PLATA SERVICIILOR OFERITE DE BONA

Subsemnatul(@)......cc..ceevieeiiieeiie e SCONPu,
domiciliat(2) in municipiul Roman, Str..........ccccoevviiiiiieniienieeiieiieie e judetul Neamt,
declar prin prezenta, pe propria raspundere si sub sanctiunea prevazuta de art. 326 Cod Penal,
pentru declaratii neadevarate ca in ultimele 6 luni nu au aparut modificari privind indeplinirea
conditiilor prevazute de lege pentru acordarea ajutorului financiar solicitat pentru plata
serviciilor oferite de bond pentu MINOTUL.........ccoviiiiiiiiiiiiiiiiiie e ,
nascut la data de.........ooceeveiiiiiniiini

Ma oblig sd comunic in scris Directiei de Asistentd Sociald Roman orice schimbare
intervenitd in componenta familiei sau referitoare la copil, a veniturilor acesteia sau a
domiciliului, in termen de maximum 10 zile de la data modificarii.

Va mulfumesc!

Semnatura

Sunt de acord cu procesarea datelor personale in scopul solutiondrii cererii mele si
introducerea in baza de date a institutiei, Directia de Asistentd Sociald Roman, conform
Regulamentului (U E) 679/2016 privind protectia datelor cu caracter personal.
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