
CNP APROBAT: 

      PRESEDINTE, 

DOMNULE PRESEDINTE, 

Subsemnatul(a) __________________________________________ 

nascut(a) in anul _____________ luna ________ ziua____________ 

fiul(fiica) lui _____________________ si al ____________________ 

domiciliat(a) in ____________________ str. ___________________ 

nr. _________ ap. __________, posesor al BI/CI seria ___________ 

nr. _____________ eliberat de Politia ________________________ 

la data de ____________________ Nr. Telefon ________________ 

Sunt ne/pensionar(a)_____________din anul_______, cu o 

pensie/salariu de __________ Lei, cupon Nr. __________, avand  

meseria de (inainte de pensionare) _____________________. 

Solicit sa fiu inscris(a) ca membru(a) al CASEI DE AJUTOR RECIPROC 

A PENSIONARILOR TG. MURES, am luat la cunostinta prevederile 

STATUTULUI C.A.R.P. Tg. Mures si ma angajez sa il respect. 

 

 

Semnatura solicitantului : __________________ 

 

 

Taxa de inscriere+imprimatele:______________________________ 

Emis Carnet Nr. ____________ din data de ____________________  

 

Intocmit:     Casier: 

 

                           


