Data stabilitd pentru lichidarea drepturilor salariale: zi _ , luna _ , an

A.

B.

E.

sl

ANEXA 1.2

[ I_I_1_1_1_I| din ziuval_ | |, luna |_| |, anul | | | _|_|

DECLARATIE inifiald [] rectificativa []
privind evidenta nominald a asiquratilor si a obligatiilor de platd catre
bugetul asigurdrilor sociale de stat
pentru luna |_| | anul |_|_|_|_|

COD CREN: | | | | |
Denumire angajator: [1[1[ICICICICICICICI0DCTICIC00C0) CNP: [1C01C0DCICIC0TL0DL0]
CUI (Cod fiscal):[][] C. Nr. inreg.Reg.Com.[][]1/[]1[]1/[] D. Nr.mediu asig.[][]
Total fond salarii (101101101 I. Total baza de calcul a (10101101
brute realizate: contributiei la BASS

aferenta indemnizatiilor
conform OUG. nr. 158/2005,

din care: din care:
In conditii normale (10110111 J. In condifii normale (10110111
de munca: de muncéa:
In conditii deosebite [1[]1[][] K. Tn conditii deosebite ITTY T [
de munca: de munca:
In conditii speciale (110110111 L. In conditii speciale (111011l
de munca: de munca:

Total contributii individuale de asigurdri

sociale de virat: (1010110111
Total CAS datorata de angajator 0. Total CAS datorata [J[1[]1[]IT[]
conform. Legii nr. 19/2000: (1011010111 de angajator conform

OUG. nr. 158/2005,
modificatd si

completata
Ajutoare de deces de suportat din numar
Bugetul Asigurdrilor Sociale de Stat: cazuri [J[J[][][lsuma:[1[]1[][]TI]
Total CAS angajator de virat: (1011l
DA NU
Contributie de asigurdri pentru dato [ 1[ 1 pro [1,[1[)suma:[1[1([]1[]
accidente de muncid si boli reazd cent

profesionale, datorata de angajator
(Legea nr. 346/2002, modificata si
completatd) :

Total cuantum prestatii de asigurari sociale suportate din FAAMBP
(Legea nr. 346/2002, modificata si completata):

Numar Nr. total Cuantum total din care

cazuri zile indemnizatie suma din
prestatii accidente FAAMBP
de munca

Indemnizatie pentru incapacitate | _[ | [ | _ I _ | 11 1_1_ 101111 1_1_1_1_1I
temporara de munca datorata

accidentelor de munca si

bolilor profesionale



s2 Indemnizatie pentru trecerea ] A Y [ O L OO | I T O O O O
temporard in alt loc de munca
datoratd accidentelor de munca
si bolilor profesionale

s3 Indemnizatie pentru reducerea (1 T T e O O O O R R
timpului de lucru datorata
accidentelor de munca
si bolilor profesionale

s4 Indemnizatie pe durata cursurilor| | | | [ _ 1 1 11 11 bt 11|
de calificare si reconversie
profesionala

T. Contributia la asigurdrile sociale de sandtate
conform Legii nr. 95/2006, art. 260 alin. 3 Total: | | | | | | 1 |

U. Contributia pentru concedii si indemnizatii cf. art. 6, alin. (7)) | | | |

din OUG. nr. 158/2005, modif. si completatd, suportatid din FAAMBP

V. Contributie de asigurari pentru accidente de muncd si boli S O O Y O
profesionale, de virat (Legea nr. 346/2002, modificatd si
completatd):

(verso)

W. Adresa angajator:

Localitatea: | | | _|_|_1_|_|_| stradaz | _[_|_|_1_|_|_I+_
Nr. || I 11| BL. I_l_|_ISc.l_II_IEt.l_|_| Ap.|_|_I_ITelol | _1_1_1|
Judet | | | | _|_|_|/Sector:| | _ |E-mail: | |

Sub sanctiunile aplicate falsului in acte publice, declar ca am examinat
aceastd declaratie si in conformitate cu informatiile furnizate, o declar
corectd si completa

Numele Prenumele Data
Functia¥*)
*) Director General sau alta persoand autorizata Semndtura si stampila

Nr. total de file ANEXA 1.1:| | | |

Declaratie nominald pe suport magnetic [] Nr.dischete/CD-ROM: [][]
Declaratie nominalda transmisid pe cale electronicada []

Verificat corectitudinea fisierelor: Nume
Semnatura



