DECLARATIE

Subsemnatul ...
cod numeric personal (CNP)...........ccooooeoniiioii
cetatean............... nascutladatade ...
in localitatea.............................. A€ SEX...ouvvieii
cdsatorit/necasitorit, domiciliat in loc ...... 3 S s s st s nee
...................... s M, bloc.... o scard. ... etaj.......ap...........,

sector/judet..................... » posesor al BI/CL, seria .....,nr.................
L S Sadatade T R

declar pe proprie rispundere, sub sanctiunile aplicate faptei de fals in acte, ci
deficienfa organicd sau fiziologica nu a aparut in urma unei boli profesionale,
a unui accident de munci sau sportiv.

DAt ciegnn it s ponmnns Semnétura



DOMNULE PRESEDINTE — DIRECTOR GENERAL

Subsemnatul (&).......ovvveiiniiiiiiieiiiiieieeeieeeeen, domiciliat in loe. o
v L U S ; ;. O, B i | GOd POBERL. .. oi s sssensmnan ssnsssmimnaniniss :
cod numeric personal (CN P ). .o .
posesor al B.I/CL Seria........Nr............... eliberat de Politia........................ ladatade.................,
BB i i 56 i B A B8 categoria de aslourar......  wosmsssessmns 15 355 90 la
 CAS........ S _reprezentat/imputernicit prin....... N S in
calitatede.................. , Vi rog sa binevoi{i a-mi aproba procurarea (denumirea produsului)

conform recomandirii medicului de specialitate atlat in relatie contractuald cu CAS; intenfionez sa
achizitionez respectivul(ele) produs(e) de la un furnizor inclus in Lista cuprinzand furnizorii acreditati,
stabilitd de Casa Nationald de Asigurdri de Sandtate si aflat In relatie contractuald cu CAS Satu Mare.
Anexez la prezenta cerere urmétoarele documente :

- camnetul de asigurat sau un alt act care atestd calitatea de asigurat ( adeverini{d de salariat,
talon de pensie, adeverintd elev, copie de pe certificatul de nastere pentru copii In varstd de pand la 14 ani );
- actul de identitate in copie
- CNP;
- prescriptia medicala
E declaratia pe proprie raspundere din care rezultd ca deficienfa organicd sau fiziologicd nu a
survenit in urma unei boli profesionale, a unui accident de muna sau sportiv ;
- audiograma tonald liminard §i audiograma vocald, eliberatd de o clinica de specialitate sau de
un serviciu specializat, autorizat si acreditat, pentru proteza auditiva
- biometria eliberata de o clinicd de specialitate/ de un serviciu specializat autorizat si acreditat,
pentru lentila intraoculara
- procura speciald, dupd caz.
Declar ca ultima data cind am beneficiat de dispozitivul medical........ PP P
B IR AR AR . ... ociiiccmncimpbamiind 56 4 saciias

M4 angajez si suport diferenta dintre pretul de vénzare cu amanuntul i preful de referin{d al
dispozitivului medical §i sd o achit direct furnizorului, conform dispozitiilor H.G. nr.696/2021 aprobarea
Contractului- cadru privind conditiile acordérii asistentei medicale in cadrul sistemului de sigurdri sociale de
sandtate si normelor metodologice de aplicare a acestuia.

DATA SEMNATURA,

CATRE, v e
CASA DE ASIGURARI DE SANATATE
SATU MARE



