
 

CERERE DE OBȚINERE A AUTORIZAȚIEI DE FUNCȚIONARE 
pentru desfășurarea activității de jocuri de noroc în Municipiul Brașov 

 
 
 
 
 
 
 

Subsemnatul, _________________________________________________________, 

identificat prin C.I./B.I. seria_____ nr._______________, reprezentant legal* al societăţii 

comerciale ________________________________________________________________, 

cu sediul  în localitatea ________________________________________________, la adresa: 

str.________________________________________________ nr._______, bl._______, 

sc._______ ap.______, judeţul _____________________ Cod Poştal _________. 

 
Înregistrată la Oficiul Registrului Comerţului cu nr. _________________, cod fiscal / CUI  

____________________, solicit acordarea autorizației anuale de funcționare pentru 

desfășurarea activității de jocuri de noroc. 

 
 

eMail ________________________ 
 
Nr. Telefon__________________ 
 
 

 
 

Semnătura reprezentantului legal şi ştampila 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
* administrator sau imputernicit cu procură 
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