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v sss e 0 Vi TOR S8, bineveill a: aproba: Inchelerea contractulii pentru

actlwtatlle prevazute ]a art. 3 alm (2) = (7) din OUG nr. 3/2021 privind unele méasuri pentru recrutarea si

plata personalului implicat in procesul de vaccinare impotriva COVID — 19 si stabilirea unor masuri in

domeniul sanatatii, cu modificarile si completérile ulterioare, in temeiul art. 2 alin. (2) din Ordinul

ministrului sanatatii si al presedintelui Casei Nationale de Asiguréri de Sanatate nr. 68/101/29.01.2021.
Activitatile ce fac obiectul prezentului contract se realizeazad de citre urmatorii:
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*Cererea se completeaza in format .doc si este asumata prin semnaturd electronica extinsa calificata.



