
          
 
 
SE APROBA_____________________ 
 
 

CATRE, 
CASA TERITORIALA DE PENSII BRASOV 

 
 
 Subsemnatul (a)_____________________________________________ , 
avand codul numeric personal ______________________________________, 
domiciliat  (a) in localitatea ______________ str. ________________________  
nr. ______  bl. _______ sc. _________  ap.________ judetul ______________ , 
posesor (oare) al(a) B.I./C.I. seria_____ nr.________, eliberat de 
Politia______________, la data de _______________, pensionar (a) avand 
dosarul de pensie/indemnizatie cu nr. de ordine_________________, va rog a 
dispune reordonantarea pensiei/indemnizatiei neridicate pe luna/lunile 
_______________ anul ______. 
 
 Alaturat anexez: 

- copia cuponului de pensie; 
- copia actului de identitate 
 

          Motivul neridicarii pensiei/indemnizatiei__________________________ 
________________________________________________________________. 
 
 
 
 
 

DATA,                                                                               SEMNATURA, 
 


