Cod: F-SG-5

Nr. de inregistrare: ..........cccceecivinmnennnnnns
CERERE DE PRIMIRE iN AUDIEN'[A
Subsemnatul/ Subsemnata cu
domiciliul Tn, , str , nr , bl , SC.
, ap. , judet ,

O solicit acordarea unei audiente la Administratia Nationala Apele Romane.
0 m-am prezentat, conform planificarii la audienta.

Motivele solicitarii acesteia sunt urmatoarele*:

Fata de cele de mai sus, va rog sa-mi aprobati acordarea unei audiente la Directorul General al
Administratiei Nationale Apele Roméane;

Doresc sa fiu informat cu privire la aprobarea cererii mele pe urmatoarele coordonate de contact:

Data:
Nume, Prenume:

Semnatura:

INFORMATII:

ODatele personale completate in acest formular vor fi flosite strict in scopul identificarii si inregistrarii dumneavoastra in baza de date
pentru solutionarea cererii de primire in audienta, in conformitate cu prevederile Regulamentului UE 679/2016 privind protectia datelor
cu caracter personal.

O Necompletarea datelor in conformitate cu datele din actul de identitate atrage dupa sine suspendarea programarii dumneavoastra
in audienta;

O Informarea cu privire la acordarea audientei si data programata se realizeaza de catre personalul Secretariatului General

O Datele marcate cu * sunt obligatorii pentru acordarea audientei.

Audientele solicitate se acorda, in limitele competentelor legale atribuite institutiei, de catre personal specializat desemnat de
conducerea institutiei.



