
Anexa nr. 5 

ROMÂNIA

JUDEŢUL ALBA

MUNICIPIUL AIUD

DECLARAŢIE

Subsemnatul __________________________________ cu domiciliul în localitatea ___________________, judeţul ___________________, str._________________________, nr. _______, bl. _______, sc.____, ap.____, legitimat cu BI/CI seria _____ nr. ____________, cod numeric personal _________________________, în calitate de __________________ la S.C./P.F.A./Î.I./I.F. __________________________________ înregistrată la Registrul Comerţului sub nr. de înmatriculare ______/_______/_______, cu sediul social în _____________________, judeţul ________________, str._______________________, nr.____, având unitatea __________________,

situată în localitatea__________________, str. ______________________, nr.______, bl._____, sc. ______, et. _______, ap. _____, declar pe propria răspundere, cunoscând sancţiunile legii referitoare la falsul în declaraţii, că pentru unitatea mai sus menţionată:

□  Sunt îndeplinite cerinţele şi criteriile în baza cărora se vor elibera acordul şi programul de funcţionare prevăzute de art. 10 din Regulamentul privind organizarea şi desfăşurarea activităţilor comerciale şi a serviciilor de piaţă în municipiul Aiud.

□ Sunt îndeplinite cerinţele şi criteriile în baza cărora se vor elibera autorizaţiile de funcţionare pentru desfăşurarea activităţii de alimentaţie publică prevăzute de art. 20 din Regulamentul privind organizarea şi desfăşurarea activităţilor comerciale şi a serviciilor de piaţă în municipiul Aiud.

Am luat la cunoștință că informațiile din prezenta cerere vor fi prelucrate conform Regulamentului General privind Protecția Datelor – Regulamentul European nr. 679 din 2016 și îmi exprim consimțământul cu privire la prelucrarea acestora.

Timpul mediu de completare este de 2 minute.

Datele sunt colectate în scopul emiterii acordului de desfășurare a activității și a programului de funcționare/autorizației de funcționare pentru desfășurarea activității de alimentație publică.

Data și semnătura

______________________

