
ÎNTREPRINDEREA _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _    
OFICIUL DE ASIG. SOCIALE ªI PENSII DE STAT 
_  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _   
Localitatea  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  
Strada  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ nr._  _  _  
Profilul Înreprinderii _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _           E X T R A S 
Nr. _  _  _  _  _ din  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 200 _  
 
                                          de pe carnetul de muncã nr. _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 
                                          de pe dosarul administrativ de pensie nr. _  _  _  _  _  _  _ 
 

D   _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  în vârstã de _  _  _  ani, nãscut în anul _  _  _  _  luna _  _  _  _ 
ziua _  _  _  în localitatea _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  str. _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ nr. _  _  _  
judeþul (sectorul) _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  domiciliat în localitatea _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  strada 
_  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  nr. _  _  _ judeþul (sectorul) _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ având pregãtirea 
generalã _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ pregãtirea profesionalã _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 
în funcþia de _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ cu locul de muncã _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  
ºi vechimea în câmpul muncii de _  _  _  _  _  _  _  ani. 
 
Nr. 
crt. 

    de la – pânã la             Funcþia              Întreprinderea             Localitatea           Retrib. 
                medie 
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Data încetãrii activitãþii _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  Data încetãrii plãþii indemnizaþiei de 
boalã _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  numãr zile de incapacitatea temporarã de muncã în ultimele 12 
luni (24 luni)  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _   
 
        CONDUCÃTORUL UNITÃÞII           _                                                                    ªeful serv. personal           _ 
ªEFUL  OFICIULUI  DE  ASIGURÃRI                                                                            ªeful br. stabiliri pensii 
              SOCIALE  ªI  PENSII 
 
L.S. _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _                                  _______________________________________   


