ANEXA 4 - CERERE TIP

Domnule/Doamna Director,
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CNP e solicit sia-mi_aprobati evaluarea la

domiciliu de catre Serviciul de Evaluare Complexi a Persoanelor Adulte cu

Handicap, in vederea incadrarii intr-un grad de handicap.

Am luat la cunostinta ca, conform Hotararii nr. 430/2008, Art. 6, Alin. (8)
Evaluarea complexa se realizeazd in maximum 60 de zile de la data inregistrarii

cererii si a documentelor la serviciul de evaluare complexa.

Data Semnatura

Anexez la prezenta cerere urmatoarele documente:



