
Nr.________din data de______________

Eliberată în baza Hotărârii Consiliului Local Cislău nr.________ din ________________

1. Forma de organizare: _________________________________________
2. Denumirea: _________________________________________
3. Numărul de înregistrare în

Registrul comerţului: _________________________________________
4. Sediul: _________________________________________
5. Reprezentă prin: _________________________________________
6. Obiectul activităţii care se autorizează: _________________________________________
7. Felul activităţii: Sezonieră / Permanentă
8. Locul de desfăşurare a activităţii: _____________________________________________________

Taxa de eliberare s-a achitat cu chitanţa nr._______ din _________________.
Notă:- autorizaţia este valabilă numai purtând viza anuală şi însoţită de acordurile/avizele în baza cărora s-a emis.

L.S.

Anexa nr. 1 la
Regulamentul pentru

eliberarea/vizarea anuală
a autorizaţiilor de
functionare pentru
agentii economici;

ROMANIA
JUDETUL BUZĂU

PRIMARIA COMUNEI CISLĂU



VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,



Anexa nr. 2 la Regulamentul pentru eliberarea/vizarea anuală a
autorizaţiilor de functionare pentru agentii economici

C E R E R E

pentru eliberarea Autorizatiei de functionare

Societatea comerciala / persoana fizica sub
denumirea …………………………………………………………………………
………….…………………………………………………………………………
înmatriculata la Registrul Comertului cu
nr. ………………………………………………….............................................
având sediul în comuna Cislău,
sat.……………………………………str……………..……………………………
nr………, tel. ……………………….. reprezentata prin ………………………….
………………………………………………………………… în calitate de
………………………………………….………………. domiciliat în
localitatea …………………………………str……………………………………..
nr………, bl……..., sc………., ap……… tel………………………, posesor al
codului numeric personal………………………………………..

Va rog sa aprobati eliberarea Autorizatiei de functionare în
conformitate cu Hotarârea Consiliului Local Cislău nr. ……… din data
de …………………….., pentru urmatoarea structura proprie de vânzare:
…………………………………………………..............................…………situata
în com. Cislău, sat……………………………………………………..………….
str. ………………………………………..………. nr. ……… pentru activitatea de
……………………………………………………..…………………………………
……………………………………………………….………………………………
…………………………………………………….…………………………………

Data ……………………… Semnatura (stampila)



Anexa nr. 3 la Regulamentul pentru eliberarea/vizarea anuală a
autorizaţiilor de functionare pentru agentii economici

DOMNULUI PRIMAR AL COMUNEI cislău

C E R E R E

pentru eliberarea Avizului pentru orarul de functionare

Societatea comerciala / persoana fizica sub
denumirea …………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
înmatriculata la Registrul Comertului cu
nr. ………………………………………………….............................................
având sediul în comuna Jariștea,
sat.……………………………………str……………………..……………………
nr………, tel. …………………………………………………….. reprezentata prin
………………………………………………………………………… în calitate de
……………………………………………………………. domiciliat în
localitatea …………………………………str……………………………………..
nr………, bl……..., sc………., ap……… tel………………………, posesor al
codului numeric personal………………………………………..

Va rog sa aprobati eliberarea Avizului pentru orarul de functionare în
conformitate cu Hotarârea Consiliului Local Cislău nr. ……… din data
de …………………….., pentru urmatoarea structura proprie de vânzare:
…………………………………………………..............................…………situata
în com. Cislău, sat………………………………………………………………….
str. ………………………………………. nr. …………….……. pentru activitatea
de………………………….…………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
dupa cum urmeaza:
……………………………………….………………………………………………
……………………………………………….………………………………………

Data ……………………… Semnatura (stampila)



Anexa nr. 4 la Regulamentul pentru eliberarea/vizarea anuală a
autorizaţiilor de functionare pentru agentii economici

DOMNULUI PRIMAR AL COMUNEI JARIȘTEA

A C O R D

Subsemnatul………………………….………………..………cu domiciliul
în com.Cislău, sat. ………………………………….nr. ………………..……….
posesor al actului de identitate seria ………. nr. ………………………. eliberat de
…………………………………………… la data de ………………………………
în calitate de vecin limitrof al structurii de
vânzare ……………………………………………..….............……………………
……………………………………………………………………………………….
situata în com.Cislău, sat. …………………………… nr. ………………………..

SUNT DE ACORD cu practicarea activitatii/exercitiului comercial de…………….
……………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………….….
dupa urmatorul orar de
functionare ………………………………………………………………………
…………………………………………………………..…………………………..
……………………………………………………………..………………………..

Drept pentru care semnez prezentul accord necesar eliberarii avizului orarului de
functionare si Autorizatiei de functionare pentru structura de vânzare mai sus
mentionata.

Data …………………………………………

Semnatura …………………………………..



ROMANIA
JUDETUL BUZĂU

PRIMARIA COMUNEI CISLĂU

Nr.________din data de______________

Eliberată în baza Hotărârii Consiliului Local Cislău nr.________ din ________________

1. Forma de organizare: _________________________________________
2. Denumirea: _________________________________________
3. Numărul de înregistrare în

Registrul comerţului: _________________________________________
4. Sediul: _________________________________________
5. Reprezentă prin: _________________________________________
6. Obiectul activităţii care se autorizează: CAEN: 5610 - Restaurante / CAEN: 5630 - Baruri
7. Felul activităţii: Sezonieră / Permanentă
8. Locul de desfăşurare a activităţii: __________________________________________________

Taxa de eliberare s-a achitat cu chitanţa nr._______ din _________________.
Notă:- autorizaţia este valabilă numai purtând viza anuală şi însoţită de acordurile/avizele în baza cărora s-a emis.

L.S.

Anexa 5 la
Regulamentul pentru

eliberarea/vizarea anuală
a autorizaţiilor de
functionare pentru
agentii economici



Anexa nr.6 a prezentului Regulament pentru eliberarea/vizarea anuală a autorizaţiilor de functionare pentru
agentii economici

C E R E R E

pentru eliberarea Autorizatiei de functionare

Societatea comerciala / persoana fizica sub
denumirea ……………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………
.înmatriculata la Registrul Comertului cu
nr. ………………………………………………….............................................
având sediul în comuna Jariștea, sat.……………………………………str……………………………………
nr………, tel. ……………………….. reprezentata prin
………………………………………………………………… în calitate de
………………………………………. domiciliat în
localitatea …………………………………str…………………………………….. nr………, bl……..., sc……….,
ap……… tel………………………, posesor al codului numeric personal………………………………………..

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,

VIZAT PE ANUL_______________;
Achitat taxa viză cu chitanţa nr.______din______________

L.S.

Semnătura,



Anexa nr. 6 la Regulamentul pentru eliberarea/vizarea anuală a
autorizaţiilor de functionare pentru agentii economici

C E R E R E

pentru eliberarea Autorizatiei de functionare

Societatea comerciala / persoana fizica sub
denumirea …………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
……………
înmatriculata la Registrul Comertului cu
nr. ……………………………………………………….............................................
având sediul în comuna Cislău,
sat.……………………………………str……………………………………………
nr………, tel. ……………………………………………….…….. reprezentata prin
………………………………………………………………………… în calitate de
…………………………………………………………….. domiciliat în
localitatea …………………………………str……………………………………..
nr………, bl……..., sc………., ap……… tel………………………, posesor al
codului numeric
personal……………………………………………………………………..

Va rog sa aprobati eliberarea Autorizatiei privind desfasurarea
activitatii de alimentatie publica în conformitate cu Hotarârea Consiliului
Local Cislău nr. ……… din data de …………………….., pentru punctele de
lucru situate in:

com. Cislău, sat……………………………………………………………………
str. ………………………………………. nr. ………………………………..……

Data ……………………… Semnatura (stampila)



Anexa nr. 7 la Regulamentul pentru eliberarea/vizarea anuală a
autorizaţiilor de functionare pentru agentii economici

A V I Z
PROGRAM DE FUNCTIONARE
Nr._________din_____________

La solicitarea adresata de _________________________________cu sediul
în com.Cislău, sat_______________________nr______, inmatriculat la Registrul
Comertului cu nr_____________la data de_______.

A V I Z A M:
Programul de functionare pentru unitatea:

_____________________________________________________com. CISLĂU,
sat._____________________, nr.______, pentru anul_________, astfel:
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
_____________________________________

Neafisarea si nerespectarea programului de functionare avizat constituie
contraventie si se sanctioneaza conform actelor normative in vigoare.

PRIMAR, INSPECTOR/REFERENT,
_________________ ___________________

Prezentul aviz a fost transmis solicitantului direct la data de________________
Taxa de eliberare a fost achitata cu chitanta fiscala
nr.________________/____________.


	A V I Z

