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ANEXA 6
Denumirea furnizorului..............................................................................................................

Sediul social / Adresa fiscala......................................................................................................

Declaratie

Subsemnatul(a), Dr......................................................................................., reprezentant legal al CMI(SC).............................................................................., legitimat(a) cu B.I./C.I. seria ............, nr. ..............., cunoscand ca falsul in declaratii se pedepseste conform legii, declar pe propria raspundere ca urmatoarele documente aflate la dosarul de contractare din anul 2016 nu s-au modificat si sunt in termen de valabilitate, motiv pentru care nu le-am mai depus la dosarul de contractare pe anul 2017, astfel:
	1. 
	**   dovada de evaluare a furnizorului , valabilă la data încheierii contractului

	2. 
	** cod de înregistrare fiscală – cod unic de înregistrare, sau codul numeric personal (copie BI/CI, după caz) al reprezentantului legal

	3. 
	**   cont deschis la Trezoreria statului, sau cont deschis la Banca

	4. 
	**   documentul care atesta gradul professional pentru medicii dentisti 

	5. 
	**  copia actului doveditor prin care personalul medico-sanitar îşi exercită profesia la furnizor (contracte de munca);

	6. 
	**   programul de activitate al cabinetului şi punctului de lucru,după caz, (ANEXA3 ) precum şi programul de activitate al medicilor şi al personalului medico-sanitar angajat care îşi desfăşoară activitatea la furnizor, detaliat pe zile si intervale orare. (ANEXA 4) .Programul de lucru/medic in contract cu casa de sanatate trebuie sa fie de 3 ore/zi la cabinet.

	7. 
	** Structura personal pentru medici si personal medico sanitar; anexa 1 si  2


De asemenea, declar pe propria raspundere ca de la data ultimei evaluari nu au intervenit modificari ale conditiilor care au stat la baza evaluarii, si activitatea se desfasoara intr-un spatiu pentru care detinem document legal, cu termen de valabilitate pana la data de………......................., drept pentru care semnez si raspund.

      Data






             Reprezentant legal

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




        (semnatura si stampila)








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