ÎNŞTIINŢARE DE RECEPŢIONARE A NOTIFICĂRII

Notificarea             Nr. _______     Data ______________    Ora  _________
Denumirea agentului economic   _________________________________________________                                          
Tipul unităţii comerciale    ________________________                                                                                 
Adresa unităţii comerciale  _______________________________                 Zona  _____

 _____________________________________________                            ________________
(numele prenumele persoanei responsabile din autoritatea publică locală)	(semnatura)

Funcţia - Inspector de specialitate în administraţia publică locală
tel. 0(231)-5-46-16


