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CERERE
de virare in cont personal a drepturilor banesti cuvenite
conform Legii 448/2006, republicata

CATRE,
Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Bacau

Subsemnatul(a) domiciliat in sat g
comuna , orasul ;
str. , nr , bl. 5 S¢. , et. , ap. ;
telefon , judetul BACAU , nascut(a) la data de . . , prenumele tatalui

, prenumele mamei , posesor al CI/BI/CIP seria nr,
eliberat la data de 4 . de catre in calitate de persoana

cu handicap / reprezentant pentru persoana cu handicap (se completeaza numele persoanei cu handicap in

situatia in care dosarul se depune de un reprezentant) , conform

certificatului de incadrare in grad de handicap nr. din data : ; 5

IBAN): deschis pe numele meu, la

In cazul in care se vor inregistra sume achitate necuvenit cu titlul de prestatii sociale de catre
D.G.A.S.P.C. Bacau in contul curent mentionat anterior sunt de acord ca acestea sa fie restituite

platitorului (D.G.A.S.P.C. Bacau), la solicitarea scrisa a acestuia formulata catre unitatea bancara.

Sunt de acord ca datele mele cu caracter personal sa fie prelucrate de D.G.A.S.P.C Bacau,
persoana juridica roman cu sediul in municipiul Bacau, str. Aleea Ghioceilor, nr. 4, judetul Bacau, cod
fiscal 8550000, in calitate de furnizor de facilitdfi si servicii sociale, avand in vedere prevederile
Regulamentului (CE) nr.679/2016 al Parlamentului European si al Consiliului privind protectia
persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera circulatie

a acestor date si de abrogare a Directivei 95/46/CE, in vederea solutiondrii cererii.

Am citit si am inteles cele de mai sus:

Data : . Semnatura:




