
Formularul ofertei F 3'1

[ofertantul va completa acest formular tn conformitate cu instrucliunile de mai jos' Nu se vor permite modificdri in

iii*otul for*ulsrilri, precum si nu se vor accepta tnlocuiri in textul acestuia.l

Data depunerii ofertei: "11" FEBRUARIE 2025

Procedura de achizilieNr.: Licitalie deschis

Anun! de participare Nr.: 21362485 din Il'02'2025

cat .i --JM CENTRUL STOMATOLOGIC MUNICIPAL CHI$INAU
[numele deplin al autorit6tii contractante]

ir C.q.INn N Sr T declard cd:

[denumirea ofertantului]

a) Au fost examinate gi nu existd rezewdri fa!6 de documentele de atribuire' inclusiv

modificlrile nr.rr'w4r'v ^" dific'ri' dacd au avut loc]

b) ir GAiNAN $l.T . r ,__:r se angajeazd si
- Idenrrmirea ofertantuluil

fumize
gi pre!,
META
IM

linintroO,r""li o Oescriere succint[ a serviciilor]

cuvinte Sitite, indicind toate sumele 9i valutele respective]

i). [introduceli pre{ul pe loturi (unde e cazul) 9i totalul ofertei in

de timp specificatd in FDA3'8'' incepind

cu FDA4'2', va rdmine obligatorie 9i va

a acestei Perioade;
AINAN $I T

[denumirea ofertantului]

ie in conformitate cu FDA6, pentru executarea

in conformitate cu art' 74 din Legea nr' 131 din

sucursalele sale, inclusiv fiecare partener sau

subcontractor ce fac parte din contract, nu au fost declarate neeligibite in baza prevederilor

legislaliei in vigoare sau a regulamentelor cu incidentd in domeniul achiziliilor publice'

Semnat:
iltura pe.toun"i uutotirate pentru semnarea ofertei]

Nume: G[ind Eudochia

in calitate de: Directo
lQnclla oficialS a Persoanei ce

ir cnrNa. N gl r 
-ChiEindu, bd. Cuza-Vode 15

I oferteil

Ofertantul:
Adresa:

{ 8rI,
Data: "11" februarie 2025
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