Primaria Municipiului Oradea C2d

Piata Unirii, nr. 1
. 410 100, Oradea
Cod tor: 16165 ’
od operator Tel. +40 0259-437 000
Fax. +40 0259-437 544
Email: primarie@oradea.ro

CATRE,

DIRECTIA TEHNICA - COMPARTIMENT
REGLEMENTARE TRANSPORT URBAN
CERERE
modificare autorizatii prin transferul de pe II, IF pe PFA

Subsemnatul/ a

in calitate de reprezentant legal al P.F.A. /L1 /LF.

cu sediul in ORADEA, str. nr. bl. ,
sC. etaj ap telefon , email ,
avand autorizatia de transport in regim taxi nr. si

autorizatia taxi nr.
solicit transferarea autorizatiilor de mai sus, dupa caz:
de pe INTREPRINDERE INDIVIDUALA / INTREPRINDERE FAMILIALA
pe PERSOANA FIZICA AUTORIZATA.

Prezint urmatoarele documente:
- certificatul constatator emis de Oficiul Registrului Comertului;
- certificatul de atestare a pregatirii profesionale a taximetristului;
- certificatul de cazier judiciar al taximetristului;
- avizul medical si psihologic al taximetristului.

Autorizatia de transport si autorizatia taxi se depun in original.

- la data depunerii solicitarii va fi achitata taxa pentru modificarea autorizatiei de transport si a
autorizatiei taxi ocazionata de modificarea formei de organizare - 60 lei (pentru fiecare autorizatie

modificata).

M3 oblig sa comunic institutiei orice modificare intervine in legatura cu aceasta adresa de email.




Imi exprim consimtdmantul ca Primaria Municipiului Oradea sa comunice orice informatii, date

personale, clarificari si completari pe adresa de email indicatd mai sus.

Am luat la cunostinta faptul ca in cazul nefunctionarii serverului de email comunicat sau in cazul adresei

gresite de email, Municipiul Oradea nu poate fi tras la raspundere pentru acest lucru.

Data: Semnatura (persoana, administrator )

CUI

Timp estimativ de completare: 10 minute

Datele din cuprinsul prezentului formular sunt solicitate de cétre Municipiul Oradea in calitatea sa de autoritate public locala, pentru exercitarea atributiilor sale, in baza prevederilor
legale incidente.

Tn conformitate cu Regulamentul nr. 679/2016 aveti dreptul de a solicita Primariei Municipiului Oradea , in ceea ce priveste datele cu caracter personal referitoare la persoana

vizata, accesul la acestea, rectificarea sau stergerea acestora sau restrictionarea prelucrarii sau a dreptului de a va opune prelucrarii, precum si a dreptului la portabilitatea

datelor.
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