
CERERE 
pentru schimb adresă 

Nr.__________ din __________ 

Către 

Casa Județeană de Pensii ARAD 

Subsemnatul(a) _________________________________, având codul numeric 

personal ______________________, dosar nr. ____________, 

Vă rog să-mi: 

 trimiteți cuponul de pensie la (plata pensiei rămâne la cont), la adresa de mai jos; 

 achitați pensia la noua mea adresă: 

Localitatea _________________________, str. ____________________ nr.______, 

bl. ______, sc. _____, et. ___, ap. ____, judeţul ___________. 

   Odată cu prezenta cerere depun şi următoarele acte: 

- talon de plată a pensiei;

- acte de identitate.

 Sunt de acord ca prelucrarea datelor cu caracter personal să se facă în concordanță

cu prevederile Regulamentului (UE) nr. 679/2016 al Parlamentului European și 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

(Regulamentul general privind protecţia datelor).

Data _______________ Semnătura _______________ 
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