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                                                                                                                                      Nr. Inreg.____________ 

CERERE  DE  REZILIERE  CONTRACT FURNIZARE 

Persoana fizica                             Persoana juridica             Asociatie de proprietari / locatari 

___________________________________________________________________________           ______________________________                                                        

Solicitant                                                                                                                 Cod abonat                                                                       

 

 

_____________________                               ________________                                                  ___________________________ 

Localitatea                                     Judetul                                                                        Cod postal 

 

___________________  _______  ________  ________  _______   _________         ____________ 
Strada    Nr.           Bloc                Scara           Apartament                 Etaj        

  

____________________      __________________________  __________________________ 
Telefon fix    Telefon Mobil    Fax 

 

________________________________________      ________________________________________ 
E-mail                                                                                             Identificat prin CNP / CUI / Nr. de inregistrare 

________________________________________________________________________________ 
Reprezentat legal (se completeaza in cazul persoanelor juridice si al asociatilor de proprietari) 

 

Solicit rezilierea contractului de furnizare nr. _______/__________, incepand cu data de____________ 

pentru locul de consum____________________________________________, 

str.______________________, nr._____ _, bl.________, ap._______, cod postal__________________ 

Codul Locului de Consum (CLC) ______________________________________________________ 

 

Motivul rezilierii contractului 
_________________________________              ___________________________________________________________________ 

Schimbarea domiciuliului                                   Altele 

 

        Sigiliu contor                                                                  Demontare contor 

 

Indexul contorului de masurare la data rezilierii contractului: 

 
_______________________________           ___________________________                               

Seria contorului                                 Index contor                                              

 

         
Data                                       Semnatura Solicitantului 

________________          _______________________ 

Se aproba, 

DISTRIGAZ VEST S.A. 

Director General 

Mircea Florin Lazar 

 

Atentie : Cererea  de reziliere a contractului de furnizare gaze naturale existent se semneaza doar de catre titularul de contract, in cazul in care semneaza de 

noul propietar/chirias/comodatar, acesta va prelua si achita integral obligatiile de plata pana in momentul depunerii cererii tip de reziliere a contractului.  

Incheierea noului contract se va face in baza cererii de incheiere contract furnizare la care se vor anexa documentele prevazute. 


