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ROMÂNIA

JUDEŢUL CLUJ

MUNICIPIUL CÂMPIA TURZII

                                                                                                                                      Nesecret,ex.....


APROBAT

Șef Centru,

Sebastian ANCA-MOLDVAI

DIRECȚIA DE   ASISTENŢĂ   SOCIALĂ

CENTRUL DE  ZI „CLEMENT”

CERERE DE ACORDARE SERVICII

SOCIALE

         I. BENEFICIAR                                                                  Nume.....…………………………….….....Prenume....…………...……..........…....

Vârsta...…........ Sex.…F………M…….
Adresă :Strada.……………......…………..Nr…....Bl…......Sc…......Et......Ap……..

Localitate ........C.TURZII.........Judeţ...........CLUJ............Telefon………..…………

Medic de familie.........…………......................

   II.  CINE FACE SOLICITAREA:

Nume....………………………...Prenume...………..…..…....Calitate...……………
Adresa .....…….……………….…,nr…….…ap………..Telefon..………………….

III.  SOLICITĂ:

Servicii sociale de asistare în Centrul de zi „CLEMENT”                                           
                           - masaj [  ]     - kinetoterapie [ ]   - fizioterapie []       
                           - monitorizare T.A. săptămânal [  ]  - monitorizare glicemie lunar  [  ]  

                          - socializare  [  ]  - tratament medicamentos injectabil  [  ]  

                          - consiliere psilhologică

 Semnătura solicitantului.........................
                                            _______________________________
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Centrul de Zi ,,Clement”
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