ROMANIA

JUDETUL CONSTANTA
ORASUL EFORIE
DECLARATIE
Subsemnatul cu domiciliul in localitatea
_, judetul ~, strada s
nr. , bl, % , ap. ___, legitimat cu BI/CI seria nr. cod numeric
personal _ in calitate de administrator Ia S.C./P.FAALLF.
inregistratid la Registrul comerfului sub nr. de
inmatriculare / / , cu sediul social in judeful ;
localitatea , St _, nr. bl._| .ap.___
avénd unitatea situatd in EFORIE _, strada
nr. o 1 N —— , p.. , declar pe propria riispundere cunoscand senctiunile

legii referitoare la falsul in declaratii, c& pentru unitatea mai sus mentionaté:

O Sunt indeplinite cerinele §i criteriile in baza clirora se vor elibera avizele program de functionare

previzute in H.C.L. nr. /

O Sunt indeplinite cerintele si criteriile in baza cirora se vor elibera autorizatiile de functionare pentru

desfigurarea activititii de alimentatie publicd previzute in HC.L. nr. / |

Data

Semnétura gi gtampila




ROMANIA

JUDETUL CONSTANTA
ORASUL EFORIE
DECLARATIE
Subsemnatul cu domiciliul in localitatea )

judetul / sectorul , strada or. bl ,sc __p. :
legitimat cu BI/CI seria nr. cod numeric personal , in calitate de
administrator la S.C/P.F.A/MAL/AF inregistraté la Registrul Comerfului sub
nr. de fnmatriculare / / , cu sediul social in judetul
localitate str. mr. 5 Bl , SC. . ap. .
declar pe propria réspundere ca voi solicita solutionarea regimului juridic al terenului situat in localitatea
Eforie __, sir. , T, , bl. ; 86 ,ap.___, in suprefafi totald
de , ocupat de activul supus autorizarii.

Data Semnatura i stampila




ROMANIA

JUDETUL CONSTANTA
ORASUL EFORIE
ACORD
Subsemnatul
cu domiciliul in , Str. '
nr. ,bl. ,SC. ok ap.____, posesor al actului de identitate serie
nr. ~, eliberat de , la cata de
. in calitate de proprietar al imobilului limitrof (pe hotar) al unitatii ( se va
mentiona tipul de unitate) situatd in
Eforie , str, nr. 5 Bl . 82 | , et.
,  ap. SUNT DE ACORD «cu practicarea activitifii =~ de
dupi

urmitorul orar de functionare :

Drept pentru care semnez prezentul acord pentru unitatea mai sus mentionati,
necesar obfinerii:

O Autorizatie de funcfionare

0 Aviz program de functionare

DATA

SEMNATURA




ACORD ASOCIATIE DE

PROPRIETARI/LOCATARI
Subsemnatul(a) cu domiciliul in judetul localitatea
, strada ,nr. ___, bl ,SC. ___ Lap_ legitimat cu BL/CI
seria nr ~_, CNP in calitate de presedinte al asociatiei de
proprietari/locatari nr. ____ dinEforie str. ,nr.__, bl.___, s ;
ap.__ declar pe propria réspundere cunoscand prevederile Codului penal privind falsul in

declaratii §i in conformitate cu prevederile Legii nr. 230/2007, privind organizarea si fur ctionarea
asociatiilor de proprietari, cu modificirile §i completarile ulterioare, ci asociatia de
proprietari/locatari, inclusiv proprietarii/locatarii direct afectati sunt de acord cu functionarea
unitatii detinutd de catre S.C./P.F./AF./LF la

adresa , in vederea desfigurdrii  activitatii de

dupa urmétorul program de functionare:

Luni — Vineri:

Sambata:

Duminicé:

Data

Semnitura pregedintelu
si stampila asociatiei de proprietari



DECLARATIE

Subsemnatul cu domiciliul in |7 I B

loc. ,Str., ~_or.__,bl ___,sc.____,ap.__C.N.P. ol
act de identitate____seria nr. in calitate de administrator la S.C./P.F.A/LL/LE.
cu sediul social in judetul ___ ;

localitatea , Str. ., nr. bl___,
sc. ,et.___,8p__ cunoscéand prevederile Codului penal privind falsul in declaralii, declar
pe propria raspundere, ca pentru unitatea situatd in Eforic __ str.
; . , bl se , ap. acordurile proprietarilor

imobilelor limitrofe (pe hotar) cu caracter de locuintd, depuse in vederea obtineril avizului
program de functionare/autorizatiei de functionare pentru desfisurarea activititii de
alimentatie publicé sunt autentice.

Mentionez ci acestia sunt singurii proprietari limitrofi (pe hotar) ai unit3fli mai sus

mentionate, conform cerintelor prevazute in H.C.L. nr. /

Data Semnitura si Stampila




DECLARATIE

Subsemnatul cu domiciliul in
jud. Joc. __, S Jnr. ,bl. ,SC. ,ap.
CN.P. act de identitate____ seria nr. in calitate de
administrator la S.C/P.F.A/L/AF. cu sediul social
in judeful , localitatea , Str. ;
nr. 5 Bk B0 s s PBP cunoscand prevederile Codului penal privind falsul
in declaratii, declar pe propria raspundere, c unitatea situatd inliforie
str. . __ bl s ap.___nuare imobile liraitrofe (pe

hotar) cu caracter de locuin{a.

Data Semnatura si Stampila




Domnule Primar,

8.C./P.F.A/LLAF

inregistratd/inmatriculatd la Registrul Comertului cu nr. I Y S CIF , cu sediul in
judetul Jocalitatea___ str. , o 5 b o legal
reprezentatd prin ~___,fincalitate de administrator, cu domiciliul in _ 3
str, __,nr. bl .sc.__ 8P __legitimat cu C.I/B.Iseria___nr. ,CNP___
in conformitate cu prevederile Tl OO prin imputernicit
~_legitimat cu C.I/B.lserie____nr. , CNP el p
e-mail: , solicit:

0 eliberarea autorizatiei de functionare (taxa de amplasament se va incasa cu prima zi 8 perioadei d¢ valabiltate

solicitate) ;
[ achitarea taxei de ocupare a domeniului public aferentd autorizatiei de functionare nr. 1,
O prelungirea autorizagiei de functionare nr. / 3
pentru perioada ~__,in vederea desfasuririi activitatii de:
O comert de mic detaliu;
O comert de intimpinare in fata propriei unitéfi comerciale 3
0] comert de intAmpinare in fata propriei unitéti de alimentatie publicd )
O altele =
pentru amplasarea ;
pe domeniul O public O privat; pe o suprafaid de , in vederea comercializrii
in zona/zonele (adresa)
Ma angajez sa efectuez plata , a texelor aferente autorizatiei de functionare.
Tel.
e-mail: Semnitura si stampila
Data ...oovernnraenesesaree

Anexez prezentei documentatia necesara.



Domnule Primar,

S.C./P.FA/LL/LF

inregistratd/inmatriculati la Registrul Comerfului cu nr. / / ___, CIF , cu uediul in
judetul Jlocalitatea str. ., bl ap. __legal reprezentata
prin , in calitate de administrator,cu domiciliul in st ;
ar__ bl ,sc.___ 8P legitimate cu C.I/B.1 seria__,nr. __,CNP
in conformitate cu prevederile HCL. nr. ___/ , prin imputernicit
~_legitimat cu C.I/B.lserie T, , CNP tel. >
e-mail: , solicit:
O anularea avizului program de functionare nr. / 3
) anularea autorizatiei de functionare pentru desfagurarea activitaii de alimentatie publicd nr. /

[ anularea autorizatiei de functionare pentru desfisurarea de activitiiti temporare pe domeniu public sau privat al
Orasului Eforie saual cetateanului nr. / :

[ suspendarea autorizatiei de functionare pentru desfasurarea de activititi temporare pe domeniu public sau privat
al Orasului Eforie sau al cetateanului nr. / , pentru perioada
din urmatoarelor motive :

mia?

DIEER. s cmivniiapim Semniitura si stampila

Anexez prezentei actele necesare pentru anulare/suspendare.



ROMANTIA
JUDETUL CONSTANTA
PRIMARIA ORASUL EFORIE

DOMNULE PRIMAR
BRI e o o i A it AR I S e ARGS9 w0 s ancs ARTARRE 45
cu sediul social in judetul ......ooooiiiiiiiinnn 1OCALItALEA .+ vuvvomesssvsusssssmnovosannnsnsssssss
R s e o AR SN, oeeennsy DIOC ciiinine, 3 BCs oonnny AP svsin s g 55 v vms .
inmatriculata la Registrul Comertului cunr. ...... e Ain data dE .onnnevnnsirsseensy COd URNIC
de inregistrare .................. . legal reprezentata prin AdMINISIALOT «ovevvenrinrennereeneanes s meeees
cu domiciliul in judetul ..o 10CALILALEA +ouvereneenermenrereanenesnnannananssaes :
str et by iy DI s simaay, DIOR g aniny B i W IR ,B.1/C.IL
SRS counns fiF: sy €111 I CRR———— .= i 1 I
Conform prevederilor H.C.L. ...........  (FRN— Prin iMPUterniCit «.ooovvuresrrerrvennmeeneee:
legitimat cu B.L/C.I. serie ...... ;| AR 2L p—— . Tel.
...................... T 11| [ solicit eliberarea

ROMANIA, jud. Constanta, Eforie Sud, str. Progresului, nr. 1, tel. 0241 748149, fax 024 748979



ROMANIA
JUDETUL CONSTANTA
PRIMARIA ORASUL EFORIE

ACORD DESFASURARE ACTIVITATE

B ..onins BUTE . oo casmsn i s P armns wah
In baza cererii inregistrate la Primaria Orasului Eforie cu CH101011: 16| [ ST S—
TIRETHE o mamasos B350 Aot s T s B AWt SHRNE R Er v o s S0 BB S e ™
Sediul social in judetul ... 1OCAIILALEA «ovvenrnvracnnonsnransnrsnrasacssabonnes ;
P, . o mnn s s 4w 58 Wb e sre i R K DT, ; BIOE o s wiss A . pe— y
inmatriculata la Registrul Comertului cunr. ...... ey s 23 din data de ......ooonsanfsnee .

cod unic de inregistrare

...........................

..........................................................................................................
...........................................................................................................
...........................................................................................................
...........................................................................................................

...........................................................................................................

Pe o suprafatade ............... mp,
Perioada de valabilitate :

.....................................................................

Alte mentiuni :

..........................................................................
..........................................................................

..........................................................................

Director Executiv D.A.D.P.P. Intocmit

ROMANIA, jud. Constanta, Eforie Sud. str. Progresului, nr. 1, tel. 0241 748149, fax 024 = 748979

P -



ROMANTIA
JUDETUL CONSTANTA
PRIMARIA ORASUL EFORIE

AUTORIZATIE DE FUNCTIONARE

) —— RN e oS sl
pentru desfasurarea de activitati temporare pe domeniul public sau privat al orasului
Eforie sau al persoanei fizice/juridice

PRELUNGIRE
IRUENIL - oo i A R i e 5 i i o A B 0 Ml i e s o S Bish
Sediul social in judetul .........c.ooiiinianns 1OCAIEALER .. cv o6 innns sonsmian sompmns ssvs dopiws an ,
i AR ——————— I wes vt o BLBR: - i o S i wang AP i ssmn v frnnn "
inmatriculata la Registrul Comertului cunr. ...... / SE— i a8 08§ s seank s .
cod unic de INregistrare ..........ooceeeviiananenn.

Amplasament cu caracter provizoriu

...............................................................
..........................................................................................................
................................................................................
...........................................................................................................
.....................................................................................

...........................................................................................................

Anexe :Dplan amplasament,D aviz, Dtabel, Ddecizie de impunere

Suprafata ..... coves orse mp,
Taxa amplasament lei/mp/zi:
Perioada de valabilitate :

.....................................................................

.....................................................................

Mentiuni :

.........................................................................
..........................................................................

..........................................................................

Primar

Solicitarea prelungirii valabilitatii autorizatiei se face cu minim 15 zile inaintea expirarii

Autorizatia de functionare pentru desfasurarea de activitati temporare se emite anual , la solicitarea scrisa a
operatorului economic

ROMANIA, jud. Constanta, Eforie Sud, str. Progresului, nr. 1, tel. 0241 748149, fax 0241 748979
NG



ROMANIA
JUDETUL CONSTANTA
PRIMARIA ORASUL EFORIE

ANEXA LA AUTORIZATIE DE FUNCTIONARE pentru desfasurarea de activitati
temporare pe domeniul public sau privat al orasului Eforie sau al persoanei fizice/ju ridice

| I— % 111 PP S apartinand
R e TR ST ek e b
Sediul social in judetul ......oooiiiiiiiiinns 10CAIIEALER .. overnvnsossssnnossss cnesmnaesosfaaanes .
BT osnins owains EREABEas g0 mam s £k snbae o TP ooniimii 5 BIE e IE-TORDUURIE: | RERMIPPRURR PSS .
inmatriculata la Registrul Comertului cunr. ...... e e dindatade ......cccoeafenens ’
cod unic de INregistrare .........oooeoeeeeeeeeeee

Pentru plata taxei de ocupare temporara a domeniului public sau privat al orasului Eforie
datorata pentru perioada cuprinsa :

de la data de

si a taxei de autorizare pentru desfasurarea de activitati temporare pe domeniul public sau
privat al orasului Eforie sau al persoanei fizice/juridice

Intocmit

Taxa de autorizare pentru desfasurarea de activitati temporare pe domeniul public sau

privat al orasului Eforie sau al persoanei fizice/juridice in valoare de ............ lei a fost
achitata conform chitantei seria ....... . R

Taxa de ocupare temporara a domeniului public sau privat al orasului Eforie in valoare de
............ lei a fost achitata conform chitantei Seria ....... T wouuvereerennreeess

ROMANIA, jud. Constanta, Eforie Sud, str. Progresului, nr. 1. tel. 0241 748149, fax 0241 748979

S S



ROMANIA
JUDETUL CONSTANTA
PRIMARIA ORASUL EFORIE

O
ANEXA LA AUTORIZATIE DE FUNCTIONARE pentru desfasurarea de activitati
temporare pe domeniul public sau privat al orasului Eforie sau al persoanei fizice/ju-idice

WL cnvsena QI . cocon wnmmnnn wonis G g3 083 93 apartinand
DI e s st i s i o AR 0 moewmncom s MBS O v i e A1 B8
Sediul social in judetul .......ocooiiieiiiennns 1OCAITEALER +vvuvvreeeenenrrnnrnanenssneninenes :
BT s oot e sl Wl R AT B s i BIOB v s 20 B o vons AP s ana 2e Funnss -
inmatriculata la Registrul Comertului cu nr. ...... I din data de

cod unic de inregistrare

...........................

Pentru plata taxei de ocupare temporara a domeniului public sau privat al orasului J:forie
datorata pentru perioada cuprinsa :

deladatade ....ccoovveiriiiiiisnniesnienaniens pana 1a data .......oceueeiiiininiieeeiniiiden

Director executiv D.A.D. P.P. Intocmit

Taxa de ocupare temporara a domeniului public sau privat al orasului Eforie in valoare de

............ lei a fost achitata conform chitantei seria ....... N cooveeeoeeeeen

Majorari de intarziere in valoare - P ———— lei , achitate conform chitantzi seria
....... TR, <o oot b B

Transmis SOlCItatntulul «...vvneeeiiinniiiiieenn direct ladatade ......}.eoeeseee

ROMANIA, jud. Constanta, Eforie Sud, str. Progresului, nr. 1. tel. 0241 748149, fax 0241 748979
e 25



ROMANIA
JUDETUL CONSTANTA
PRIMARIA ORASUL EFORIE

AUTORIZATIE DE FUNCTIONARE

W smmen e e 11 s WU PP PPP TR
pentru desfasurarea de activitati temporare pe domeniul public sau privat al orasului
Eforie sau al persoanei fizice/juridice

e LT s
Sediul social in judetul ......ooovereeeraeeees Pl ir 1o - OO—— P R, B :
BB o i ssmioh WAchoER N R Kl it HIR s e s ;1] JRe— TV AR | REPSPPRPTIT SR :
inmatriculata la Registrul Comertului cunr. ...... (T dindatade .....coovieeenenns ;
cod unic de INregistrare ......o.oveveerereeerenee

...............................................................
...........................................................................................................
.................................................................................
..........................................................................................................
......................................................................................

...........................................................................................................

Anexe :Uplan amplasament,D aviz,Dtabel, Udecizie de impunere

Suprafata .............e mp,
Taxa amplasament lei/mp/zi:
Perioada de valabilitate :

.....................................................................

.....................................................................

Mentiuni :

..........................................................................

..........................................................................

..........................................................................

Solicitarea prelungirii valabilitatii autorizatiei se face cu minim 15 zile inaintea expirarii

Autorizatia de functionare pentru desfasurarea de activitati temporare s€ emite anual , la solicitarea scrisa a
operatorului economic

ROMANIA, jud. Constanta, Eforie Sud, str. Progresului, nr. 1, tel. 0241 748149, fax 024" 748979

o By



ROMANIA
JUDETUL CONSTANTA
PRIMARIA ORASUL EFORIE

AUTORIZATIE DE FUNCTIONARE

B nesais s LR e il S O
pentru desfasurarea activitatii de alimentatie publica

.................................................................................................

GAEL 1o soe s i i s B S o S m SRS B RS B prT—— SBLOB s o s . g W ) .
inmatriculata la Registrul Comertului cunr. ...... f oo v din data de

cod unic de INFegistrare ........ooeenrereenneeees

Se autorizeaza unitatea

Denumire comerciala
situata in Orasul Eforie , localitatea Eforie .
i ORI | e o — | EE————
Activitate cod CAEN. ..coooiiiiiiiiiinnene
Suprafata ............... mp,

Orar de functionare :

..........................................................................
..........................................................................
..........................................................................
..........................................................................
St
Mentiuni :
6 nvaseesa SRR DR e A RS E e e SRR SRR SRS ST

.........................................................................

VIZAT pentru anul .....ocoovneremmneneeenes

Vizarea autorizatiei de functionare se va face pana la data de 31 martie a fiecarui an.

Nu este transmisibil. Nu se admit stersaturi.
Avizul program de functionare poate fi anulat/suspendat in conditiile legii.

Orice modificare survenita in datele mentionate in avizul program de functionare va fi adusa la cunostinta
emitentului.

Prezentul aviz program de functionare este valabil cu conditia obtinerii tuturor avizelor , aprobarilor, icentelor
valabile la zi , prevazute de legislatia in vigoare

ROMANIA, jud. Constanta, Eforie Sud, str. Progresului, nr. 1, tel. 0241 748149, fax 0241 748979
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