

CERERE
ALOCARE PAROLĂ PLĂTITOR  ONLINE IMPOZITE si TAXE LOCALE
utilizând  www.ghiseul.ro
PERSOANE JURIDICE


 		Subscrisa S.C. _____________________________________________, CUI/CIF____________________ cu sediul in ______________________________, 
str. ________________________________, nr. ____, bl. _____, ap. ____, sector __, 
email : ___________________________________ , tel_______________________, va rog a-mi atribui parola in vederea platii prin ghiseul.ro 
Numele si prenumele împuternicitului _______________________________, CNP ________________________________, C.I. seria _____, nr.______________, 

· [bookmark: _GoBack]Sunt de acord ca orice corespondenta,  sa fie expediata doar pe adresa de email mai sus mentionata sau telefonic. 
· Plata se va efectua doar prin intermediul unui card bancar.


 Data :                                                                    Semnatura electronica: 
Targoviste, cod 130011, Str. Revolutieinr. 1-3, 
Tel. 0245-611222, 0786-122500, 0245-613928, 0245-611378, fax 0245-217951 
e-mail: primarulmunicipiuluitargoviste@pmtgv.ro, URL: www.pmtgv.ro
