DECLARAŢIE


           Subsemnatul(a)_______________________________________________________
domiciliat(ă) în localitatea ________________   str.________________________________,
nr. ___, bl. ____, sc. _____, et. ____, ap. ____, judeţul/sectorul_______________________
telefon _________________, actul de identitate______,seria_____,nr._________________,
CNP_____________________, vă aduc la cunoştinţă intenţia mea de a pleca la muncă în străinătate(tara)__________________.
             Menţionez că pe perioada în care voi fi plecat/plecată la muncă în străinătate copilul/copiii meu/mei  minor/minori (numele, prenumele, data nasterii):
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________.
va/vor fi lăsat/lăsaţi în întreţinerea şi îngrijirea doamnei/domnului______________________
__________________________(gradul de rudenie)_______________________________,
domiciliat / domiciliată  în localitatea____________________, actul de  identitate_____, seria____nr. _____________, CNP ____________________________________________.


Observatii:
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________



                   Declarant                                                                    Consilier

             ______________                                                 ______________________


