
FORMULARULF3.7 

 
 

FORMULAR INFORMATIV DESPRE OFERTANT  

 

1. Denumirea/numele _______Societatea Comerciala „NEO – ZI” SRL_______________ 

2. Codul fiscal _____________________1005600006404_______________________ 

3. Adresa sediului central ___or. Ialoveni str.Alexandru cel Bun  5a of.38___________ 

4. Telefon ____0268 22366;  069205412; 068242325_____________________________ 

Fax ______ 0268 29352 __________________________________________________ 

E-mail _____srlservicii@gmail.com______________________________________________ 

5. Certificatul de înregistrare__________MD 0022857 din 17.02.2005____________________ 

                                                   (numărul, data înregistrării) 

_____________________Camera Inregistrarii de Stat_____________________________ 

(instituţia emitentă) 

6. Obiectul de activitate, pe domenii: Activitatea de proiectare pentru toate categoriile de 

constructii, urbanism; Constructii de cladiri si/sau constructii ingineresti, reconstructii, 

consolidari, restaurari; Constructii generale de cladiri; Constructia de poduri si tuneluri; 

Constructia de drumuri si autostrazi 

(în conformitate cu prevederile din statutul propriu) 

7.  Licenţa (certificat)_AMMII 044002 din 25.03.2008 prelungita pina la 25.03.2018______ 

(numărul, data, instituţia emitentă, genurile de activitate) 

8. Birourile filialelor/sucursalelor locale, dacă este cazul:______________________________ 

_______________________________-------_______________________________________ 

(adresa completă, telefon/telex/fax, certificate de înregistrare) 

9. Principala piaţă de afaceri: _Republica Moldova_____________________________ 

10. Cifra de afaceri pe ultimii 3 ani: 

 

 

Nr. 

d/o 
Anul 

Cifra de afaceri anuală 

la 31 decembrie, mii lei 

Cifra de afaceri anuală la 

31 decembrie, echivalent 

dolari SUA 

1. 2017 1 351 207  

2 2018 2 233 205  

3 2019 853 067  

Media anuală: 1 479 159 lei 

 

Data completării:18.03.2021 

Semnat: _____________________________ 

Nume: ___Bivol Stefan_______ 

Funcţia în cadrul firmei: ___administrator_________ 

Denumirea firmei şi sigiliu: _SRL „NEO – ZI”_______ 
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