
 

 

 

DECLARAŢIE 

 

Către CENTRUL PENTRU ACHIZITII PUBLICE CENTRALIZATE IN SANATATE 

                              (denumirea autorităţii contractante şi adresa completă) 
 

 

Stimaţi domni, 

 

    Prin prezenta, VIPROMED SERVICE S.R.L., privind achiziționarea Achiziționarea 

dispozitivelor medicale conform necesităților instituțiilor medico-sanitare publice (listă 

suplimentară nr.19)                                                        (se indică obiectul achiziției) 

prin procedura de achiziție Licitație deschisă, 
                                                                (tipul procedurii de achiziție) 
declarăm că  vor fi organizate și efectuate inspecții planificate/întreținere profilactică și calibrare 

conform programului stabilit și mentenanța dispozitivului medical pe durata perioadei de garanție 

de către un inginer calificat.  

 

 

 

 

 

 

Data completării 19.09.2025 

Cu stimă, 

Ofertant/candidat 

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

(semnătura autorizată) 
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