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Nr.

DECLARATIE

Subsemnatul .......ceceeuviccrcnennsnnncnnee cetatean roman, fiul( fiica) lui ... ........si al...uee.... .
cu domiciliul in Municipiul VASLUI, SEr. ..., eeveeeeeeeeereeeeesesenenne. .,identificat cu C.I. seria
. nr. ..., eliberata de SPCLEP VASLUI la data de .........,valabila pana la data de

01| = declar pe propria raspundere, cunoscand
prevederile art. 326 Cod penal privind sanctionarea declaratiilor false, urmatoarele:

-nu detin in proprietate exclusiva nicio locuinta;

-nu detin, in calitate de chirias, o alta locuinta din fondul locativ de stat;
-in prezent, locuim provizoriu la adresa pe strada.......cceeeeeeeennnes . .din. ...,

Dam prezenta declaratie fiindu-ne necesara la Primaria Municipiului Vaslui, Directia de
Asistenta Sociala.

Data Semnatura,



