
Societatea cooperativă (felul și denumirea) ............................. 

Adresa sediului social (doar localitatea) .............................. 

Județul ......................... 

CUI .......................... 

CAEN ..................... 

Cont bancar nr. ......................... 

Telefon ......................... 

E-mail ........................ 

 

CERERE 

Către 

AGENȚIA PENTRU PLĂȚI ȘI INSPECȚIE SOCIALĂ A JUDEȚULUI 

................./MUNICIPIULUI BUCUREȘTISubsemnatul(a), ....................., în 

calitate de administrator/reprezentant legal al ........................, cu sediul social 

în localitatea ...................., str. ...................... nr. .........., județul 

................/sectorul .........., identificat cu CI/BI seria ............. nr. 

................., CNP ...................., în conformitate cu prevederile art. 3 din 

Ordonanța de urgență a Guvernului nr. 132/2020 privind măsuri de sprijin 

destinate salariaților și angajatorilor în contextul situației epidemiologice 

determinate de răspândirea coronavirusului SARS-CoV-2, precum și pentru 

stimularea creșterii ocupării forței de muncă, vă solicit acordarea indemnizației 

pentru un număr de ............... persoane, în sumă totală de ..................... lei 

(brut), pentru perioada ..................., ca urmare a reducerii temporare a 

activității, determinată de instituirea stării de urgență/alertă/asediu.Plata se 

efectuează în contul societății cooperative nr. ...................... deschis la Banca 

................... .Anexez:– declarația pe propria răspundere;– lista persoanelor 

care urmează să beneficieze de indemnizație. 

 

Data .................... 

Numele și prenumele (în clar) ......................... 

Administrator/Reprezentant legal 

Semnătura 

 

 

Societatea cooperativă (felul și denumirea) ............................... 

http://legislatie.just.ro/Public/DetaliiDocumentAfis/229026
http://legislatie.just.ro/Public/DetaliiDocumentAfis/229026


Adresa sediului social (doar localitatea) ............................ 

Județul ........................ 

CUI .......................... 

CAEN ......................... 

Cont bancar nr. ....................... 

Telefon .......................... 

E-mail .......................... 

 

DECLARAȚIE PE PROPRIA RĂSPUNDERECătreAGENȚIA PENTRU PLĂȚI ȘI 

INSPECȚIE SOCIALĂ A JUDEȚULUI ......................./MUNICIPIULUI BUCUREȘTI 

Subsemnatul(a), ..........................., în calitate de administrator/reprezentant 

legal al ........................., cu sediul social în localitatea ..........................., str. 

.................... nr. ......., județul/sectorul .................., identificat cu CI/BI seria 

............... nr. ......................, CNP ......................, cunoscând 

prevederile art. 326 din Codul penal cu privire la falsul în declarații, declar pe 

propria răspundere:[ ] am redus temporar activitatea ca urmare a situațiilor 

prevăzute de art. 1 alin. (1) din Ordonanța de urgență a Guvernului nr. 

132/2020 privind măsuri de sprijin destinate salariaților și angajatorilor în 

contextul situației epidemiologice determinate de răspândirea coronavirusului 

SARS-CoV-2, precum și pentru stimularea creșterii ocupării forței de muncă;[ ] 

societatea nu se află în una dintre situațiile prevăzute la art. 7 alin. (1) lit. 

b) și c) din Ordonanța de urgență a Guvernului nr. 132/2020;[ ] pentru 

persoanele pentru care se solicită indemnizația societatea nu beneficiază de 

măsurile active de sprijin acordate potrivit art. I și III din Ordonanța de urgență 

a Guvernului nr. 92/2020 pentru instituirea unor măsuri active de sprijin 

destinate angajaților și angajatorilor în contextul situației epidemiologice 

determinate de răspândirea coronavirusului SARS-CoV-2, precum și pentru 

modificarea unor acte normative și nici de măsurile de stimulare a angajatorilor 

finanțate din bugetul asigurărilor pentru șomaj prevăzute de Legea nr. 

76/2002 privind sistemul asigurărilor pentru șomaj și stimularea ocupării forței 

de muncă, cu modificările și completările ulterioare;[ ] datele din lista 

prezentată sunt corecte. 

 

Data ...................... 

Numele și prenumele (în clar) .................... 

Administrator/Reprezentant legal 

Semnătura 
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