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" Prin rude de gradul I se infelege piriogi pe linie ascendentd si copii pe i
%) Se vor declara numele, denumirea i adresa beneficiarului de contract ur
soful/sotia gi rudele de gradul 1 obfin contracte, aga cum sunt definite 12 pu
societiijilor comerciale pe acfiuni la care declarantul impreuna cu soful/soba sir
5% din capitalul social al societifii, indiferent de modul de dobéndire a actiunilc

Prezenta decleratic constituie act public si rispund potrivit legii
caracterul incomplet al datelor mentionate. '
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