
ANEXA NR. 3 
LA REGULAMENTUL DE ACCES ÎN ZONA PENINSULARĂ A 

MUNICIPIULUI CONSTANȚA 
 
 

 
 
  
 

CERERE 
PENTRU ELIBERAREA PERMISELOR 
DE ACCES ÎN ZONA PENINSULARĂ 

 
 
 

Subsemnatul__________________________________________________________                                           
domiciliat în   _________                     , str. __________                     __   ___________, 
nr. _____, bl. ______, ap._____, telefon ____              _,email                            , 
posesor al C.I. (B.I.) seria ____    , nr.______, eliberat de către ____________________, 
la data de ______________, reprezentant al _____________                               , cu 
sediul în__  __           ____________, str.________________       _, nr.____    , bl. ___   , 
ap._   ___, CF______                _      _    , telefon________________________________ , 
având calitatea de  ____                      , solicit, pentru perioada                _____________                                                                                                                                                                                                                                                                                                        
eliberarea permisului de acces pentru: 
 
rezidenți persoane fizice¹/rezidenți persoane juridice²/evenimente³/aprovizionare⁴/instituții 
publice⁵/amenajări6/ furnizorii serviciilor de utilități publice7/furnizorii serviciilor de catering, 
poștă sau curierat și transport valori8/evenimente religioase9/ situații excepționale 10,           
 
pentru vehiculele enumerate mai jos: 
 

NR. 
CRT. 

TIP DE VEHICUL 
(MARCA - CATEGORIA) 

NUMAR DE 
ÎNMATRICULARE 

SERIE ȘI NUMĂR ACT DEȚINERE 
(contract comodat, act de proprietate, 

închiriere etc.) 

1    
2    
3    
4    
5    

 
                                                                                               

   Data                                                                           Semnătura  
_________________                                                 ________________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 


