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MINISTERUL SĂNĂTĂȚII 
SERVICIUL DE AMBULANȚĂ JUDEŢEAN BISTRIŢA-NĂSĂUD  

Bistrița, str. Ghinzii nr.26A, jud. Bistrița-Năsăud  
telefon/fax:  0263-217.055 

secretariat@ambulantabistritanasaud.ro ;  
secretariat.sajbn@gmail.com 

www.ambulantabistritanasaud.ro 
Operator de date cu caracter personal nr. 26598 

Nr. ..................../...................2023 

Nr. exemplar orig. 1/1 

Neclasificat 

Către:    CONDUCEREA SERVICIULUI DE AMBULANŢĂ JUDEŢEAN BISTRIŢA-NĂSĂUD 

În atenția :   Manager general int. 

Referitor la:  aprobare decontare cheltuieli participare manifestări științifice 

 

Subsemnatul/-a ____________________________________________________________________în 

calitate de __________________________________________, solicit DECONTAREA cheltuielilor 

efectuate de mine, în nume propriu, cu ocazia înscrierii/participării la (denumire curs, conferință etc.): 

_____________________________________________________________________________________ 

care va avea loc/a avut loc în perioada ______________________________________în localitatea 

____________________________________________________________________________________ .  

Având în vedere prevederile Legii 53/2003 – Codul Muncii, a HG nr.714/2018 și a regulamentelor interne 

ale SAJ-BN în vigoare,  

vă rog să aprobați DECONTAREA următoarelor cheltuieli, ocazionate de participarea mea la 

manifestarea științifică menționată:  

⃝ decontarea taxei de participare, în sumă de ____________________________________lei;  

⃝ alocație zilnică de delegare, fără să prezint documente justificative, compusă din: 

a) indemnizație zilnică de delegare, în cuantum de 23 lei/zi, pentru______________zile. 

b) o alocație de cazare, in cuantum de 265 lei/zi pentru _______________________zile. 

⃝ decontarea cheltuielilor de transport, dus/ dus-întors, cu (tip și nr. înmatriculare, după caz, mijloc 

de transport),__________________________________________________________________ 

pe ruta____________________________________________________________________ . 

 În susținerea solicitării, depun împreună cu prezenta următoarele documente, în copie (bifați):  

⃝ copia diplomei de participare 

⃝ acte justificative privind participarea și acte doveditoare plată taxă de participare (factură, 
ordin plată etc.) 

⃝ alte __________________________________________________________________ 

 

Data_______________________     Semnătură solicitant 


