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                                   Asociația Obștească AFI  în cadrul Grantului “Fortificarea controlului tuberculozei și reducerea mortalității prin SIDA  în Republica Moldova”, finanțat de către Fondul Global pentru Combaterea SIDA, Tuberculozei şi Malariei, 2021-2023,  va invită sa depuneți oferta Dumneavoastră de preț pentru serviciile de transport  la investigații radiologice  a persoanelor din grupurile de risc TB din localitățile raionului  Stefan Vodă.
             Specificații  pentru  prestarea serviciilor de transport: 
1.  Unitate de transport cu minim 20 locuri pentru pasageri                                                                          2.  Preț  per/km distanța, inclusiv perioada staționare                                                                                                                                                              
             Va fi declarat câștigător agentul economic care întrunește toate specificațiile cerute și care oferă cel mai mic preț  per/Km. inclusiv perioada staționare.  

             Plata  se va efectua în MDL prin transfer bancar.
             La achiziționarea bunurilor si serviciilor  de către  A.O. AFI  in cadrul  Contractului de grant va fi aplicată .            cota TVA 0% cu scutirea de plată a taxelor  vamale și accizelor  în conformitate cu legislația în vigoare.    .           ( documentele confirmative se vor prezenta la facturare).
             Recepționarea serviciilor  se va face prin semnarea  actului de predare – primire a deplasărilor efectuate                                    .           cu  indicarea datei, localității și distanței parcurse. 
            Furnizorul va transmite către A.O. AFI documentele de însoțire:

1. Factura fiscală 

2. Actul de predare – primire a deplasărilor efectuate                                    
            Ofertele vor fi primite pe adresa:                                                                                                                                        .                                       str. Varșovia, nr.7, of. 2, Chișinău, MD-2060, R. Moldova                           .                                          .                                      s-au  e-mail :  scugut@afi.md   
            Data limită de depunere a ofertelor: 24.10.2022 

            Informații suplimentare pot fi obținute  la:

             Cugut Sergiu – Coordonator Proiect  A.O. AFI

             Tel.: +373 22 600-490
            Nota oferta !   Oferta  trebuie să conțină: denumirea ofertantului,  adresa și telefonul,                                                                                     .                                   rechizitele bancare ale ofertantului, specificația tehnică și  preț,                                                                             .                                   data, semnătura conducătorului și amprenta ștampilei.  
                                                                                                                          Data: ___________________
 
                                                            Oferta
pentru serviciile de transport în cadrul Grantului “Fortificarea controlului tuberculozei și reducerea mortalității prin SIDA  în Republica Moldova”, finanțat de către Fondul Global pentru Combaterea SIDA, Tuberculozei şi Malariei, 2021-2023
        Furnizorul    _____________________________________________________________________________                                                    

        Adresa    ________________________________________________________________________________
        Tel:        ________________________________
        Specificația tehnică și preț                   
	Nr. 
	Unitate de  transport 
	Locuri pasageri
	Preț  per/Km inclusiv staționare 

	1
	
	
	


       Rechizitele bancare:_____________________________________                                                                                                       _____________________________________                                                                                                            _____________________________________                                                                                           _____________________________________   
       Semnătura conducătorului  __________________________

         Amprenta ștampilei                                                                                                                                 
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