
ANEXA nr.5

CERERE PENTRU REVOCAREA
CERTIFICATULUI DIGITAL DE IDENTIFICARE A

REPREZENTANTULUI LEGAL

A. DATE DE IDENTIFICARE ALE CONTRIBUABILULUI
Denumire  contribuabil

Cod  de identificare fiscal

A
dr

es
a

        Jude                                                                                      Sector                         Localitate

       Strada                                                                                              Nr.              Bloc            Scara            Etaj         Ap.

Cod po tal                                       Telefon                                 Parola                                     E-mail

Subsemnatul(a)..............................................., în calitate de reprezentant legal al societ ii/pl titorului de
impozite, taxe i contribu ii....................................................................., solicit revocarea certificatului digital,
eliberat pentru:

B.  DATE DE IDENTIFICARE ALE PERSOANEI PENTRU CARE SE SOLICIT  REVOCAREA
CERTIFICATULUI DIGITAL

Nume, prenume

CNP/NIF

Domiciliu

C. DATE DE IDENTIFICARE ALE PERSOANEI CARE SOLICIT  REVOCAREA
CERTIFICATULUI DIGITAL
Nume, prenume

CNP/NIF

Domiciliu

E-mail

Sub sanc iunile aplicate faptei de fals în acte publice, declar c  datele înscrise în acest formular sunt corecte i complete.

Data …………………………………     Semn tura ………………………. ....
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