
FORMULARU

RMULAR INFORMATIV ESPRE OFERTANT

1. Denumirea/numel: trans.R.L.
2. Codul fiscal
3. Adresa sediului cen lui nr.76
4. Telefon 0265
Fax 026522306

5. Certificatul de inrersi rare MD 0006768 din22.
(numdrul, data inregr

6. Obiectul de activi
(institutia emitentd)

, pe domenii:_ Transport rutier contra cost
in conformitate cu prevederile;din statutul propriu)

7. Licenla (certificat)

8. Birourile filialelon/
(adl

9. Principala prafd, de a
10. Cifra de afaceri oe

Data completdrii:
Semnat:
Nume/orenume: Rot:l
Func(ia in cadrul f,rrme
Denumirea firmei qi si

Director
liu: S.C." Cristehtrans"S.R.L.

rul, data, institutia emitentd, genurile de activitate)
elor locale, dacd este ca4ul: nu exi

complet6, telefon/tel e xl fax, certi fi cate de inre gi strare)
eri: Republica Moldova

Itimii 3 ani:

Cifra de afaceri anuali
la 31 decembrie. mii lei

Cifra de afaceri anual5 la
31 decembrie. echivalent

dolari SUA
432 069

6 267,2 313 6s4

Media anuald 6 453,4 345302
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