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DECLARAŢIE 

privind executarea condițiilor speciale  

 
Către  IMSP  ”Centrul Medicilor de Familie Municipal Bălți”  

(denumirea autorităţii contractante şi adresa completă) 
 
Stimaţi domni, 
 
    Ne angajăm în executarea următoarelor condiții speciale, privind achiziționarea investigațiilor 

medicale de laborator bacteriologice pentru a. 2023, conform necesităților IMSP Centrul Medicilor 

de Familie Municipal Bălți   prin procedura de achiziție  concursul cererii  ofertelor de preț (anunț 

21070762): 

1) Prestatorul va asigura Beneficiarul, cu consumabile (eprubete și/sau containere), necesare 
pentru colectarea probelor biologice în cazul colectării de către echipa medicului de familie. 

2) Preluarea probelor biologice se va efectua la solicitarea Beneficiarului, pe parcursul anului 
2023, la adresele amplasate: 
a. Centrul de Sănătate nr. 1; mun. Bălți, str. Decebal, 101„V”; 
b. Centrul de Sănătate nr. 2; mun. Bălți, Șt. cel Mare, 52; 
c. Centrul de Sănătate nr. 3, mun. Bălți, str. Cojbuc, 13; 
d. Centrul de Sănătate nr. 4, mun. Bălți, Bulvard Larisa,9  
e. Centrul de Sănătate nr. 5, mun. Bălți, str. Boris Glavan,21  
f. Centrul de Sănătate nr. 6, mun. Bălți,str. Kiev,30  
g. Oficiul medicului de familie s. Elizaveta, mun. Bălți, s. Elizaveta, str. Șt. cel Mare  
h. Oficiul medicului de familie s. Sadovoe, mun. Bălți, s. Sadovoe, str. Independenței,6  

3) Rezultatele vor fi prezentate Centrelor de Sănătate, în termen cât mai restrâns, reieșind din 
timpul necesar de executare a probei de laborator  

 

 

Data completării  10.01.2022          Cu stimă,   RАȚĂ SERGIU 

Ofertant/candidat 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

(semnătura autorizată) 
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