Sefului

(directiei/serviciului de furnizare gaze)

SA ,,Moldovagaz”
Dlui

Dela

Adresa

Tel.

CERERE

Rog incheierea contractului de furnizare a gazelor naturale pentru locul de consum

de la adresa

Utilaj instalat:

Contor nr. ; tip ; data ferificarii

Instalatie de utilizare gaze tip ; marca ( buc.);capacitatea m’/h.
suprafata de incilzire  m?

Regimul de lucru : . Zide odihna :
Persoana responsabilad pentru securitatea exploatarii aparatelor de gaze :
(Permis Ne din ) Tel. mob.
Adresa juridica:
Rechizitele bancare:

Codul Bancii:

IBAN: ;
c/f ; TVA
Plata garantam.

Tel. mob. Fax E-mail:

Data Semnatura

Totodata, imi exprim expres si neechivoc acordul privnd preluarea datelor cu caracter personal
in scopul realizarii obiectivului furnizorului, fapt pentru care semnez.

Semnatura ,

(nume, prenume §i patronimicul)



