
 

 

                                             ANGAJAMENT DE PLATĂ 

 

 

 

 

Subsemnatul/a ……………………………………………………domiciliat/ă în oraș 
Pantelimon, str…………………………………..,nr. …. bl……….., sc……, et……, 
ap………., judeţul Ilfov, posesor al C.I./B.I., seria …….., nr……………………, emis de 
…………………………………………………….., beneficiar de alocaţie pentru susţinerea 
familiei, în conformitate cu art. 34 alin. (3) din Legea nr.277/2010, republicată, îmi iau 
angajamentul de a plăti sumele încasate cu titlu necuvenit, reprezentând alocaţia pentru 
susţinerea familiei. 
           

 

 

 

 

 

 

 

       Data                                                                                                      Semnătura 

 

 

 

 

                                         

 



 

 

                                             ANGAJAMENT DE PLATĂ 

 

 

 

 

Subsemnatul/a ……………………………………………………domiciliat/ă în oraș 
Pantelimon, str……………………………...………..,nr.………..bl……….., sc……, et……, 
ap………., judeţul Ilfov, posesor al C.I./B.I., seria …….., nr……………………, emis de 
…………………………………………………….., beneficiar de ajutor social,                               
în conformitate cu art. 21 alin. (3) din Legea nr.416/2001 privind venitul minim garantat, 
republicată cu modificările și completările ulterioare, îmi iau angajamentul de a plăti 
sumele încasate cu titlu necuvenit, reprezentând ajutorul social. 
           

 

 

 

 

 

 

 

       Data                                                                                                      Semnătura 

 

 


