            MINISTERUL SĂNĂTĂŢII

       DIRECTIA DE SANATATE PUBLICA …

AUTORIZAŢIE SANITARĂ DE FUNCŢIONARE

în baza declaraţiei pe propria răspundere

- model -

         La cererea .................., în calitate de ............... al ..................., cu sediul în ......................, cod fiscal ................., având în vedere declaraţia pe propria răspundere nr. ........./........... referitoare la condiţiile igienico-sanitare, în baza Legii nr. .............. şi a ......................,

    se acordă:

AUTORIZAŢIE SANITARĂ DE FUNCŢIONARE

Nr. ......../............./.........

    pentru obiectivul: ...................., situat în ..........................., având ca obiect de activitate (cod CAEN) ....................., având structura funcţională menţionată în declaraţia pe propria răspundere, care se anexează prezentei autorizaţii sanitare de funcţionare şi este parte integrantă din aceasta.

Director,

...............................................

Semnătura şi ştampila autorităţii competente

    NOTĂ:

    Titularul autorizaţiei este obligat:

    - să anunţe orice modificare în structura unităţii sau a condiţiilor de igienă asigurate la data autorizării;

    - să aplice şi să respecte normele antiepidemice şi de igienă în vigoare.

