Anexa nr.5

Nr. _________ din  _____  _________________20__

 Comisia Naţională 
a Pieţei Financiare        


CERERE
privind operarea modificărilor şi completărilor în 
Registrul participanților profesioniști pe piața asigurărilor

Denumirea completă a solicitantului ____________________________________________________

forma juridică de organizare___________________________________________________________

adresa juridică (sediul)_______________________________________________________________

codul fiscal (IDNO) _________________________________________________________________ 

tel._______________ fax _________________ e-mail _____________________________________

Temeiul operării modificărilor/completărilor în Registrul participanților profesioniști pe piața asigurărilor:




La cerere se anexează documentele conform borderoului.


Numele, prenumele conducătorului întreprinderii
(organizaţiei) sau persoanei autorizate să
depună actele (cu indicarea funcţiei)

___________________________________                                      ___________________________
					(semnătura)


