
Anexa nr. 2

C Ă T R E, 

CASA DE PENSII SECTORIALĂ A M.A.I 

     Subsemnatul(a), .............., domiciliat în localitatea ..........., str. .............. nr. …., bl. 

….., sc. ...., ap. ...., județul (sectorul) ................, tara ............., posesor al actului de identitate 

……. seria …… nr. ……….., CNP ..............., solicit: 

[ X ] atribuirea unui bilet de tratament balnear și de recuperare în luna ................. a anului

.............., în stațiunea Bălțătești, la Sanatoriul de balneofizioterapie şi recuperare medicală 

„Dr. Dimitrie Cantemir“ 

[ ] decontarea unui bilet de tratament balnear și de recuperare care respectă prevederile art. 3 

alin. (1) din Hotărârea Guvernului nr. 998/2020 privind stabilirea numărului de bilete de 

tratament balnear și de recuperare, a condițiilor și modului de acordare, precum şi a modului 

de distribuire sau de decontare a acestora în sistemul pensiilor militare de stat 

Solicit eliberarea unui bilet de tratament balnear și de recuperare: 

[ ] gratuit; 

[ ] cu suportarea unei contribuții bănești de maximum 50% din valoarea biletului. 

Depun prezenta cerere având calitatea de: 

[ ] pensionar militar cu pensie de invaliditate, dosar cu mandat nr. 

……………………………....………; 

[  ] pensionar militar cu pensie de invaliditate grad 1 cu insotitor, dosar cu

mandat nr. …………………; 

[ X ] pensionar militar cu pensie pentru limită de vârstă, dosar cu mandat nr.

……………......……………………………………………………………………………….; 

[ ] pensionar militar cu pensie anticipată, dosar cu mandat nr. 

……………........................…………………………………………………………………...; 

[ ] pensionar militar cu pensie anticipată parțial, dosar cu mandat nr. 

………..............……………………………………………………………………………….; 

[ ] beneficiar al unui act normativ cu caracter reparatoriu, respectiv ……………………, dosar 

cu mandat nr. ……………. …………………………………………………………………... 

Solicit ca rezultatul cererii să îmi fie comunicat: 

[  ] prin poștă la adresa de domiciliu; 

[  ] prin poștă la adresa de mai jos; 

[ X ] prin poștă electronică, la adresa de e-mail: …………………………

……………………..     Localitatea …………, str. ………… nr. ...., bl. ...., sc. ...., ap. ...., județul (sectorul) ……, 

țara ……………………………………………………………………………………………….. 

Sunt de acord ca prelucrarea datelor cu caracter personal să se facă cu respectarea 

prevederilor Regulamentului (UE) nr. 679/2016 al Parlamentului European și al Consiliului din 

27 aprilie 2016 privind protecția persoanelor fizice în ceea ce privește prelucrarea datelor cu 

caracter personal și privind libera circulație a acestor date şi de abrogare a Directivei 95/46/CE 

(Regulamentul general privind protecția datelor), inclusiv în ceea ce privește publicarea listei 

cererilor aprobate. 

Data  

…………………… 

Semnătura 

…………………… 

ATENȚIE:
- M  odelul tipizat de cerere  nu se modifică sau se completează prin adăugire, se completează strict secțiunile din acesta.
- La secțiunea solicit eliberarea unui bilet de tratament balnear și de recuperare se bifează rubrica ,,gratuit” dacă pensionarul se află în 
situația prevederilor art. 81 alin. (1^1) din Legea 223/2015 privind pensiile militare de stat, cu modificările și completărilor 
următoare ,,Pensionarii militari pot beneficia de drepturile prevăzute la alin. (1) lit. a) prin atribuirea de bilete, în condițiile legii, după 
cum urmează: pensionarii de invaliditate, în cadrul programului de recuperare avizat de comisia de expertiză medico-militară, pe baza 
propunerilor formulate de medicul specialist din cadrul spitalului din sistemul de apărare, ordine publică și securitate națională, pe lângă 
care funcționează acesta”  și art. 6 lit. d) din H.G. nr. 998/2020;
 - La secțiunea solicitat eliberarea unui bilet de tratament balnear și de recuperare se bifează categoria de pensie militară de care 
beneficiază pensionarul, în acest formular s-a bifat rubrica pensionar militar cu pensie de serviciu cu titlu de exemplu.


