CERERE
PENTRU LUARE iN SPATIU

DECLARATIE
Subsemnatul(a) ,domiciliat in ,
str. , nr. , bl. , SC. , et. , ap. ,
judetul/sectorul ,in calitate de proprietar, posesor al Cl /Bl seria __,
nr.___ ,codnumeric personal (CNP) , eliberat de
, telefon ,

cunoscand sanctiunile prevazute de Codul Penal, pentru fals in declaratii, declar pe
proprie raspundere ca il iau in spatiu pe numitul(a) ,

posesor al B.I/C.l. seria __, nr. , C.N.P. ,
in calitate de , la adresa din orasul ,
judetul (sectorul) , strada ,
nr. , bl. , SC. , et. , ap.

Cunoscand prevederile art. 326 Cod Penal , privind falsul in declaratii, declar pe
propria raspundere, ca toate informatiile furnizate sunt complete si adevarate.

Subsemnatul(a) declar prin prezenta ca am luat la cunostinta politica de Protectie
a Datelor Personale si sunt constient/a de faptul ca datele cu caracter personal sunt
prelucrate in scopul si pentru indeplinirea atributiilor legale ale institutiei. Am luat la
cunostinta ca informatiile din cererea depusa si actele anexate la acestea vor fi prelucrate
de PRIMARIA ACAS cu respectarea prevederilor Legii nr. 363/2018 privind protectia
persoanelor fizice referitor la prelucrarea datelor cu caracter personal de catre autoritatile
competente in scopul prevenirii, descoperirii, cercetarii, urmaririi penale si combaterii
infractiunilor sau executarii pedepselor, masurilor educative si de siguranta, precum si
privind libera circulatie a acestor date si Regulamentului (UE) 679/2016 ,privind protectia
persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si libera
circulatie a acestor date”.

Data Semnatura
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