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Formular nr. 3 

 

Nr. _________ din __________                                                                                          Vizat 
                                                                                                                                                          

                                                                                                                                          PRIMAR, 

                                                                                                                                    Adrian POPOIU      
 

 

Cerere privind vizarea autorizației  

pentru desfăşurarea activității de  comerţ/prestări servicii  

în structuri de vânzare cu sediu fix/ambulant cu activități permanente 
 

Domnule Primar, 
 

 

S.C/P.F.A./I.I/I.F. ........................................................................................ înregistrată în Registrul 

Comerțului cu nr. ...................................................., C.U.I. ........................................, având sediul social 

în localitatea .................................................., str. ......................................................................, nr. ........, 

bl. ......., sc. ........, ap. ........, tel. ....................................., fax: ..........................., e-mail 

......................................................, reprezentată prin ................................................................ în calitate 

de ........................................................, rog să aprobați vizarea autorizației pentru desfașurarea activității 

de ..............................................................., în conformitate cu O.G. nr. 99/2000, pentru  structura de 

vânzare (punct de lucru) .....................................................................,  în suprafață de .................. mp, 

situată în orașul Siret, str. .................................................. nr. ......., bl. ........, sc. ......., ap. ........, jud. 

Suceava.  

Programul de funcționare:  

 luni: de la ................ până la: ................;  

 marți: de la ................ până la: ................;  

 miercuri: de la ................ până la: ................;  

 joi: de la ................ până la: ................;  

 vineri: de la ................ până la: ................;  

 sâmbătă: de la ................ până la: ................;  

 duminică: de la ................ până la: ................ . 
 

Anexez copii după următoarele documente pe care le declar valabile la data prezentei:  

1. Autorizația în original 

2. Declarația pe proprie răspundere a reprezentantului legal sau împuternicitului acestuia, din 

care să rezulte ca de la data eliberării autorizației sau ultimei vize nu au intervenit modificări cu privire 

la condițiile și spațiul în care își desfășoară activitatea, ca deține și sunt valabile toate 

autorizațiile/avizele/acordurile/ notificările etc., necesare desfășurării activității, după caz; 

3. Documente aferente modificărilor cu privire la condițiile și spațiul în care își desfășoară 

activitatea : 

a. _____________________________________ (numărul și data documentului) 

b. _____________________________________ (numărul și data documentului) 

c. _____________________________________ (numărul și data documentului) 

4. Documente aferente modificărilor cu privire la autorizațiile/avizele/acordurile/ notificările etc., 

necesare desfășurării activității: 

a. _____________________________________ (numărul și data documentului) 

b. _____________________________________ (numărul și data documentului) 

c. _____________________________________ (numărul și data documentului) 

5. Dovada achitării taxei pentru vizarea autorizației. 
  

Data: Semnătura reprezentant: 

 

        
 

Operatorul economic are/nu are datorii la 

bugetul local, în sumă de __________ lei 

Vizat, 

Compartiment impozite și taxe 

 


