PRIMĂRIA: .........................................................................                                PRIMAR

Nr. ....................... / data: .....................................



ANCHETA SOCIALĂ
(pentrucopilul cu dizabilităţi)


1. Date de identificare
a) Copilul: Numeleşiprenumele: ............................................................................................................
……………………………………………………………………………………………………………
Data şiloculnaşterii: ................................................................................................................................. CNP:...................................................................Religie: .........................................................................Etnie: ....................................................................
Grad de handicap:
ușor□ mediu□ accentuat□grav□ neprecizat□
Date despreasistentul personalsautitularulindemnizației (încazulcopilului cu handicap grav) – se vamenționanumeleșiprenumele, vârsta, domiciliu, CNP): …...............................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Copilulesteșcolarizat: DA □ NU □

b)Părinți:
Mama: Numeleşiprenumele: ..................................................................................................................Vârsta: ………….. Domiciliul: ................................................................................................................Profesiașilocul de muncă:..........................................................................................................................Religie: ................................................................... Etnie: .......................................................................

Tata: Numeleşiprenumele: .....................................................................................................................Vârsta: ……………Domiciliul:………………………………………………………………………….Profesiașilocul de muncă:........................................................................................................................Religie: ................................................................... Etnie: ....................................................................

Reprezentant legal al copilului(măsură de protecțiespecială: plasamentsauîncredințare la familie /persoană / instituție):
Numeleşiprenumele: ............................................................................................................................ Domiciliul: ............................................................................................................................................. Profesia:...........................................Locul de muncă:............................................................................ Religie: ................................................................... Etnie: ....................................................................
Numărhotărâre / sentinţacivilăprivinddelegareaexerciţiuluidrepturilorpărinteşti,
plasamentsauîncredințare a copilului: ................................................................................................................................................................
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c) Fraţi/surori
	Nr. crt.
	Numeleșiprenumele
	Vârsta
	Școala / centru de recuperarefrecventat (ă)
	Ocupațiașidomiciliu

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	


											
2. Date privindistoriapersonală a copilului:
Familia extinsă ( rude până la gradul IV) saualtepersoane care locuiesc cu familia

	Nr. crt
	Numeleşiprenumele
	Vârsta
	Gradul de rudenie
( bunici,unchi, mătuşi, etc.)

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	



 3. Situațiajuridică a familiei- părințiisunt:
Căsătoriți□ divorțați□ separați□ concubinaj□Familiemonoparentală□
Decedați: mama □ tata□
Îndetenție: mama □ tata□
Decăzuți din drepturilepărintești: mama □tata□
4. Situațiaeconomică a familiei:
Locuința:
Este proprietatea: mamei□ tatălui□ alteipersoane: ...............................................................
închiriată□ subînchiriată□ altesituații: ..............................................................................
Numărcamere: ........................................Numărpersoane care locuiescînimobil: ................................
Apăcurentă: DA □ NU □
Încălzire: DA □ NU □
Umiditate: Adecvată□ Igrasie□
Accesibilitate: Parter□ Etaj□ Accesrampă□
Condiții de locuit(privindigiena, curățeniaspațiului de locuit, facilitățispeciale): .............................. ..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Venituri(salarii, pensii, alocații, altevenituri): ........................................................................................ .....................................................................................................................................................................
……………………………………………………………………………………………………………
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5. Stareade sănătate a familiei(bolicroniceînfamilie, persoane cu grad de handicap): ..................... ..................................................................................................................................................................... .....................................................................................................................................................................
6. Relațiilefamiliei cu comunitatea:
Relații de sprijin: Relațiiconflictuale: 
Cu vecinii□ Cu vecinii□
Cu familialărgită□ Cu familialărgită□
Cu prietenii□ Cu prietenii□
Alte persoane ........................................... Alte persoane ........................................... 
7. Climatul familial, relaţiiledintremembriifamiliei:
Cine asigură, participăefectiv la creșterea, îngrijirea, educațiacopilului, înprezent:
………………………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………….
Problemedeosebiteîncadrulfamiliei, situații de: violențăfizică, verbală, neglijareacopilului, consum de alcool ................................................................................................................................... ................................................................................................................................................................ ................................................................................................................................................................ ................................................................................................................................................................
													
Identificareabarierelorraportate la nevoilecopilului / familiei:
Lipsaunuipărinte:
o plecatînstrăinătate: mama □ tata□
o a părăsitdomiciliul: mama □ tata□
familiedezorganizată□
familiemarginalizată□
familie cu problemesocialeșieconomice□
familie cu niveleducaționalscăzut□
probleme de sănătateînfamilie□
relațiiconflictualeînfamilie□

8. Acțiuniîntreprinse de familiepentrurecuperareașiintegrareasocială a copilului:
Copilulurmeazăactivități de recuperare: DA □ NU □
Dacă DA precizațice tip de activități: ................................................................................................... ................................................................................................................................................................
Frecvența: săptămânal□ lunar □Altele (precizați):…....................................................................
Consult la medicul de familie:
săptămânal□ lunar □ trimestrial□încaz de nevoie□
Consult la medicul specialist:
săptămânal□ lunar □ trimestrial□ încaz de nevoie□
Alte acțiuni: ..........................................................................................................................................
Relația cu școala:
Părintelemenținecontactul cu școala:
săptămânal□ lunar □ trimestrial□ încaz de nevoie□
Părintelesprijinăcopilulînpregătirealecțiilor:zilnic□ rar□ niciodată□încaz de nevoie□
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Participareasocială a copilului:
Copilulparticipă, esteimplicatîndesfășurareaurmătoareloractivități:
Întreținerelații de prietenie cu colegi, vecini, covârstnici: DA □ NU □
Activități / jocuriîncasă:DA □ NU □
Activități / jocuriînaer liber:DA □ NU □
Participă la excursiiorganizate: DA □ NU □
Participă la activități sportive organizate: DA □ NU □
Merge la film, teatru, audițiimusicale:DA □ NU □
Vizionări TV: DA □ NU □
Participă la ceremoniile din comunitate:DA □ NU □
Merge la biserică: DA □ NU □
Alte activități: ............................................................................................................................
Activitățicasniceîn care copilulesteimplicat: 
Curățeniaspațiului de locuit:DA □ NU □
Pregătireamesei:DA □ NU □
Face cumpărături: DA □ NU □
Îngrijeșteanimalesauplante:DA □ NU □
Folosireaobiectelor de uzcasnic: DA □ NU □
Alte activitățicasnice .................................................................................................................
Recomandări ale asistentului social cu privire la nevoilecopilului / familiei: ................................................................................................................................................................... ...............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................



[bookmark: _GoBack]Data completării:Întocmit (asistent social)

Numeleșiprenumele……………………………………

				Semnătura …………………………………










NOTĂ:       La prezentaanchetăsocială se elibereazășianexaprivindfactorii de mediuapreciați ca barieresaufacilitatori.
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