(Anexa nr. 5 la normele metodologice)
Durata de completare: aprox. 5 min
Modalitate de completare: olograf sau prin sisteme de tehnoredactare

NOTIFICARE DE INREGISTRARE FURNIZOR DE PLASARE TRANSFRONTALIERA

PENTRU DESFASURAREA ACTIVITATIIDE PLASARE A FORTEI DE MUNCA iN
STRAINATATE

DENUMIRE FURNIZOR DE PLASARE TRANSFRONTALIERA A FORTEI DE MUNCA

Tara Nr. CUI/Nr.
inmatriculare autorizare

Oras Str. | Nr. |
Cod Tel. e-mail
postal

Reprezentant Nume Prenume

legal
Semnatura

ADRESA LOCATIEI DESTINATA ACTIVITATII DE PLASARE

Judet | | Localitate | Sector |
Str. Nr. | [BL. | [scara| |ap. |
Perioada de desfasurare a | data data
activitatii de plasare inceput incheiere

Judet | Localitate | Sector |
Str. | Nr. | Bl.| [scara| |ap. |
Perioada de desfasurare a | data data
activitatii de plasare inceput incheiere

Judet | Localitate | Sector |
Str. INr. | [BL | [scara| [ap. |
Perioada de desfasurare a | data data
activitatii de plasare inceput incheiere




DATE DE IDENTIFICARE PERSOANA TMPUTERNICITA SA EFECTUEZE ACTIVITATEA DE
PLASARE SI CA PERSOANA DE LEGATURA CU ORGANELE DE CONTROL DIN ROMANIA

Nume si prenume

Tara Serie / nr.
document CNP
identitate
Oras Str. Nr.
Cod Tel. e-mail
postal

Semnatura




