NOTIFICARE PERSOANA DESEMNATĂ SB/FT

Subsemnatul, ……………………………, reprezentant legal al societății ..........……………………..., autorizația CCF nr. ……...../………….,   notific prin prezenta:
□ numirea domnului/ doamnei ………………………………………… ……………………… 
□ înlocuirea persoanei desemnate SB/FT(1), a domnului/ doamnei ……………………………, prin încetarea exercitării funcției începând cu data de ………………………. cu domnul/doamna ………………………….………. , 
□ CI seria ….. , nr. ………………., CNP ………………, nationalitate / cetățenie ……………… , telefon (2) ……………. , email …………….. , având funcția de ….. (3), începând din data de ……………………….
Atribuțiile și responsabilitățile persoanei desemnate SB/FT cuprinse în actul de numire (4) și/sau în fişa postului sunt următoarele: 
……………………………………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………………………
Persoana desemnată SB/FT:
- are acces direct la documente sau informaţii necesare de profil □ DA / □ NU;
- are acces direct la documente originale, □ DA / □ NU;
- are acces direct la aplicaţii IT de profil CSB/CFT, □ DA / □ NU;
- alt tip de acces (se va menționa ce tip de acces) □ DA / □ NU;
Declar că:
- evaluarea persoanei desemnate a fost realizată urmărindu-se respectarea prevederilor legale şi a politicilor interne referitoare la cerinţele de competenţă profesională şi probitate morală; 
- persoana desemnată este adecvată pentru exercitarea atribuţiilor alocate;
- informaţiile furnizate în notificare sunt corecte şi complete.

Data _______									Semnătura _________


NOTĂ:
Camera Consultanților Fiscali și entitatea reglementată păstrează confidenţialitatea informaţiilor cuprinse în această declaraţie, cu excepţia cazurilor prevăzute de lege.
1 se va menționa numele persoanei care este înlocuită și data încetării exercitării funcției, decizia de încetare
2 datele de contact ale persoanei desemnate SB/FT
3 funcția pe care o cumulează
4 actul de numire (Decizie, Hotărâre)
