
 
 

Document care conține date cu caracter personal, prelucrate conform prevederilor Regulamentului (UE) 2016/679 al Parlamentului 

European și al Consiliului privind protecția persoanelor fizice în ceea ce privește prelucrarea datelor cu caracter personal și privind 

libera circulație a acestor date și de abrogarea Directivei 95/46/CE (Regulament general privind protecția datelor). Datele pot fi folosite 

doar pentru scopul pentru care au fost trimise, prelucrarea într-un alt scop este interzisă.  

 

                                                                                                              Aprobat/respins  

 

 

                                                                                  Șef Centru:  

 

 

CERERE DE ADMITERE 

 

     Subsemnatul / a: ..................................................................................……………...................... 

născut /ă  la data de: .................................. în localitatea  ........................Jud.......…………................. 

cu ultimul domiciliu în ………………………… Str..............................................................Nr...... 

  

Bl.......sc......ap..…., identificat cu    Seria Nr.  

CNP      

                                                                            

Tel.fix/mobil…………………………………,  solicit admiterea  în Adăpostul de Noapte, din cadrul 

Direcției de Asistență Socială Brașov, deoarece  nu am locuință și am nevoie de găzduire și sprijin  pentru 

a mă putea reintegra social. 

 

     Subsemnatul/a............................................................... declar pe propria răspundere că  nu dețin 

locuinţă/alte proprietăți, locuiesc în stradă, în zona 

…………………………………………………………… sau la 

cunoscuți…..............................................................................................................................................    

și sunt în imposibilitatea de a-mi asigura o locuință în regim de închiriere ……. 

……………………………………………………………………………………………………… 

 

Sunt de acord ca,  Direcția  de Asistență Socială Brașov să verifice cele declarate.    

  

    

     Anexez prezentei, următoarele documente: 

- copie act identitate;  

- informare privind prelucrarea datelor cu caracter personal; 

- alte acte etc. 

 

 

Data:_________________                                                            Semnătura beneficiar: _______________ 

 

 

 

Am preluat,                                                            

As. Social:  ______________________                                                                                                           

 

           

             


