
 

 

 

DOMNULE PRIMAR 

 

 Subsemnatul (a) ............................................................................................................................... , 

cu domiciliul / sediul în județul ................................................................... , municipiul / orașul / comuna  

............................................. , satul ................................................................ , sectorul .............................. 

, cod poștal ............................. , strada ................nr. ................. , bl. ............ ,  sc............. , ap................... , 

telefon / fax ................................................ , e-mail ................................................................... , vă rog să-

mi aprobați eliberarea unui Certificat De Atestare A Edificării / Extinderii / Desființării Construcției  

pentru obiectivul :......................................................................................................................................... 

situat în comuna Șotânga , sat ........................................ , strada ................................................nr. ...........    

 Edificarea / extinderea / desființarea construcției s-a efectuat conform  Autorizației De Construire 

/ Desființare nr. ..................... din data de ......................................... și există încheiat Proces Verbal de 

Recepție la Terminarea Lucrărilor  nr. ..................... din data de ............................................... 

 Menționez că certificatul de atestare a edificării / extinderii / desființării construcției îmi este 

necesar la O.C.P.I. Dâmbovița. 

 

 

     Data ,        Semnătura ,  

............................................. 

         ............................................... 


