
 

Nr. …………./……………….…….2020 

 

 

DOMNULE   PRIMAR, 

 

 Subsemnatul (a) ………………...……………….…………………………, 
CNP ……………………………….., act de identitate CI/BI, seria …………, nr. 
……...... domiciliat(ă) în  comuna …………………..……………………………, 

sat………………..……… nr. ………, judeţul ……………………………………, 

 vă rog  a-mi  aproba eliberarea unei adeverinţe de: 

[ ] salariat 
[ ] salariat, cu veniturile pe ……. luni 
[ ] venituri CIC  
[ ] sănătate 
[ ] stagiu somaj 
[ ] stagiu CAS 

fiindu-mi necesară la  ….…………………………………………………………… 

 

 

                                                                                                          Semnatura,  

  Data  

 

 

 

 

 

 

 

Domnului Primar al comunei Aluniş, judeţul Prahova 


