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Acest document conține informații si date care sunt proprietatea Spitalului Orășenesc “Dr.Valer Russu “ Luduș 

Reproducerea și difuzarea sunt in exclusivitate drepturile spitalului.

DECLARAŢIE
pe propria răspundere  

   Subsemnatul/Subsemnata ,.........., (numele si toate prenumele din actul de identitate, precum si eventualele nume anterioare), cetatean roman, fiul/fiica lui..........( numele si prenumele tatalui) si al/a .........( numele si prenumele mamei), nascut/a la............ (ziua,luna,anul) in ...........(locul nasterii: localitatea/judetul), domiciliat/domiciliata in ........(domiciliul din actul de identitate), legitimat/legitimata cu.........( felul,seria si numarul actului de identitate), cunoscand prevederile art.326 din Codul penal cu privire la falsul in declaratii, dupa luarea la cunostinta a continutului Ordonantei de urgenta a Guvernului nr.24/2008 privind accesul la propriul dosar si desconspirarea Securitatii, aprobata cu modificari si completari prin Legea nr 293/2008, cu modificarile si completarile ulterioare,declar prin prezenta, pe propria raspundere, ca am fost/nuam fost lucrator al Securitatii sau colaborator al acesteia, in sensul art.2 lit.a)-c) din ordonanta anterior mentionata.

	Data . . . . . . . . . .
	Semnătura . . . . . . . . . .


Consiliul Local Luduș 
Spitalul Orășenesc „Dr.Valer Russu” Luduș        

Romania, 545200, Luduș, Județul Mureș, B-dul 1 Decembrie 1918, Nr. 20
CUI: 4323543,  Tel :+40-265-411889,  Fax :+40-365-430755, e-mail :spludus@gmail.com , www.spital-ludus.ro
Operator de date cu caracter personal înregistrat la ANSPDCP nr. 13540
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