
Specificaţii tehnice F- 4.1. 

[Acest tabel va fi completat de către ofertant în coloanele  3, 4, 5, 7, 8,  iar de către autoritatea contractantă – în coloanele 1, 2. 6,] 

Numărul procedurii de achiziție______________din_________ 

Obiectul achiziției:____________________ 

Nr. 

d/o 
Denumirea bunurilor/serviciilor  

 
Denumirea 

modelului 

bunului/servi

ciului 

Ţara de 

origine 

Produ-

cătorul 

Specificarea tehnică deplină solicitată 

de către autoritatea contractantă 

 

Specificarea 

tehnică deplină 

propusă de către 

ofertant 

 

Standarde 

de referinţă 

1 2 3 4 5 6 7 8 

1.  
Test pentru determinarea H Pylori 
Ag în masele fecale 

   

Metoda imunocromatografica. Set 

trebuie să conţine testul caseta, 

pipeta, tuburi de colectare a probei cu 

solutie bufer de diluare, instructiunea 

de utilizare pe limba de stat şi sa 

includa o procedura de control intern. 

Timpul de testare 10 minute. 

Termenul de valabilitate indicat pe 

ambalaj de producator nu mai mic de 

12 luni. Seturile să fie livrate în 

ambalaj securizat, marcat şi etichetat 

de producător. Date de identitate 

(denumirea, numărul lotului, seria, 

termenii de valabilitate, condiţiile de 

păstrare) ale produsului indicate pe 

ambalaj trebuie să coincidă în mod 

obligatoriu cu cele de pe etichetele 

componentelor incluse în set. 

  

 

Semnat:_______________ Numele, Prenumele:_____________________________ În calitate de: ________________ 

Ofertantul: _______________________ Adresa: __________________________ 

 

 



 

 

Specificații de preț F-4.2. 

[Acest tabel va fi completat de către ofertant în coloanele 5,6,7,8 și 11 la necesitate, iar de către autoritatea contractantă – în coloanele 1,2,3,4,9,10] 

Numărul  procedurii de achiziție______________din_________ 

Obiectul de achiziției:______________ 

Nr. 

d/o 

Cod CPV Denumirea 

bunurilor/serviciilor 

Unitatea 

de 

măsură 

Canti-

tatea 

Preţ 

unitar 

(fără 

TVA) 

Preţ 

unitar 

(cu 

TVA) 

Suma 

fără 

TVA 

Suma 

cu 

TVA 

Termenul de 

livrare/prestare 

Clasificație bugetară (IBAN) Discount 

% 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

1.  
33100000-1 Test pentru determinarea H 

Pylori Ag în masele fecale 
Teste  500 
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Semnat:_______________ Numele, Prenumele:_____________________________ În calitate de: ________________ 

Ofertantul: _______________________ Adresa: __________________________ 
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