
 

Nesecret 

Agenţia Naţională pentru Plăţi și Inspecţie Socială  
Agenția Județeană pentru Plăți și Inspecție Socială Bistrița-Năsăud 

Str. Liviu Rebreanu, nr. 59, 420008 Bistriţa, Jud. Bistriţa-Năsăud 
Tel./Fax: 0263/213753, 232409 
ajpis.bistrita-nasaud@mmanpis.ro 
bistrita-nasaud.mmanpis.ro 
Operator date cu caracter personal nr. 18633 
Conform prevederilor Regulamentului (UE) 2016/679 al Parlamentului European şi al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protecţia persoanelor 
fizice în ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal şi privind libera circulaţie a acestor date şi de abrogare a Directivei 95/46/CE 
(Regulamentul general privind protecția datelor), informațiile referitoare la datele cu caracter personal cuprinse în acest document sunt 
confidențiale. Acestea sunt destinate exclusiv persoanei/persoanelor menționate ca destinatar/destinatari și altor persoane autorizate să-l 
primească. Dacă ați primit acest document în mod eronat, vă adresăm rugămintea de a returna documentul primit, expeditorului. 

 

 

  

     Nr.înregistrare............./..................... 

 

CERERE DE TRANSFER 

o alocaţie de stat; 

o indemnizaţie pentru creşterea copilului ; 

o stimulent de inserție;  

o beneficii acordate în baza art.31 - 32 din OUG 111/2010;  

o indemnizația de acomodare; 

NUME SI PRENUME       CNP 

_____________________________________________________________________________________ 

ADRESA  DIN JUDEȚ____________________________________________________________________ 

 

NUME SI PRENUME COPIL      CNP  

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

SCHIMBAT  NUMELE  SI PRENUMELE  RL.: 

__________________________________________________________________________________ 

NOUA  ADRESA DE  TRANSFER:_________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Anexez prezentei :  

acte de identitate: 

certificate nastere: 

extrase cont: 

alte documente: 

TELEFON______________________ 

 

DATA          

SEMNATURA______________      


