SECTIUNEA 1.

FORMULARE

Sectiunea “Formulare” contine formularele destinate, pe de o parte, sa faciliteze elaborarea si
prezentarea candidaturilor si a documentelor care le insotesc si, pe de altd parte, sa permita
comisiei de evaluare examinarea si evaluarea rapida si corecta a tuturor candidaturilor depuse.

Fiecare candidat care participd, in mod individual sau ca asociat, la procedura pentru atribuirea
contractului de achizitie publica are obligatia de a prezenta formularele prevazute in cadrul acestei
sectiuni, completate in mod corespunzator si semnate de persoanele autorizate.

Pentru a facilita completarea formularelor, acestea sunt puse la dispozitia candidatilor in format
docx.




Formularul nr. 1

OPERATOR ECONOMIC
(denumirea/numele)
SCRISOARE DE INAINTARE
Catre,
Casa Nationala de Pensii Publice
Str. Latind, nr.8,sector 2, Bucuresti
Ca urmare a invitatiei/anuntului de participare nr. din , privind aplicarea

procedurii de achizitie de servicii de tratament balnear, cazare si masa pentru beneficiarii biletelor
eliberate de Casa Nationala de Pensii Publice pentru anul 2016

noi (denumirea/numele operatorului
economic) va transmitem alaturat urmatoarele:
1. Documentul (tipul, seria/numarul, emitentul) privind garantia

pentru participare, in cuantumul si in forma stabilitd de dumneavoastra prin documentatia de
atribuire;
2. Pachetul/plicul sigilat si marcat in mod vizibil, continand, in original si intr-un numar de
copii:
a) oferta;
b) documentele care insotesc oferta.

Avem speranta ca oferta noastra este corespunzatoare si va satisface cerintele.

Cu stima,

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)




Formularul nr. 2 (exemplu)

BANCA /SOCIETATEA DE ASIGURARI EMITENTA
(denumirea)

INSTRUMENT (SCRISOARE) DE GARANTIE

pentru participare cu oferta la procedura de atribuire
a contractului de achizitie publica
Catre,

Casa Nationala de Pensii Publice
Str. Latina, nr.8, sector 2, Bucuresti

Cu privire la procedura pentru atribuirea contractului de achizitie servicii de tratament balnear,
cazare si masa pentru beneficiarii biletelor eliberate de Casa Nationald de Pensii Publice pentru
anul 2016,

NOI e (denumirea bdéncii/societdtii de asigurare), avand
sediul nregistrat la ...................coooiiii (adresa béncii/societatii de asigurare),

ne obligam fatd de ..............ccooooiiiiiiii (denumirea autoritdtii contractante) sa platim
SUMA d€ oo (in litere si in cifre), la prima sa cerere scrisd si fara ca

aceasta sa aiba obligatia de a-si motiva cererea respectiva, cu conditia ca in cererea sa autoritatea
contractanta sa specifice cd suma ceruta de ea si datorata ei este din cauza existentei uneia sau

mai multora dintre situatiile urmatoare:
a) ofertantul ... (denumirea/numele) si-a retras oferta in perioada

de valabilitate a acesteia;

b) oferta sa fiind stabilitd castigatoare, ofertantul ...,
(denumirea/numele) nu a constituit garantia de buna executie in perioada de valabilitate a ofertei:
c) oferta sa fiind stabilitd castigatoare, ofertantul .............ccccoooimmiimm e
(denumirea/numele) a refuzat sa semneze contractul de achizitie publica in perioada de valabilitate
a ofertei.

Prezenta garantie este valabila pand ladatade ............c..ooooeeoooe e

Data completarii

Banca/societatea de asigurari emitenta,

(semnatura autorizata)



OPERATOR ECONOMIC Formularul nr. 3

(denumirea/numele/telefon fax)

FORMULAR DE OFERTA

Lotul nr. ........ I/statiunea

Profilul : ..................c... ; (Proceduri ofertate — conform oferti tehnica)

In urma examinarii Documentatiei de atribuire in legaturd cu efectuarea serviciilor de
tratament balnear pentru beneficiarii de bilete eliberate de Casa Nationala de Pensii Publice, de
ale carei prevederi am luat cunostinta in totalitate, va facem cunoscut cé ne oferim sa prestam, in
conditiile stabilite prin Caietul de sarcini, urmétoarele servicii :

Servicii de cazare, masa, tratament, pentru un numdr total de locuri, din care:

- unitate de cazare, categoria**** locuri
- unitate de cazare, categoria*** locuri
- unitate de cazare, categoria** locuri
- vile/ pensiuni/, categoria **** locuri

- vile/ pensiuni/, categoria *** locuri

- vile/ pensiuni, categoria ** cu camere cu doud paturi Si grup sanitar propriu locuri
Denumire Denumire Capacitate
unitate de | unitate de | unitate de | Capacitate | Nr. de Total
cazare si| alimentatie | cazare** ofertata serii nr.
categoria | publica unitate de locuri
de care cazare™* (maxim | ofortate
clasificare* | deserveste 16 serii)
unitatea de
cazare de
la pct 1 si
categoria
de
clasificare*
1 2 4 5 6 7
Total
* conform certificatului de clasificare
** conform fisei anexe la certificatul de clasificare
1.La urmatoarele tarife :
Tarif (lei/zi) Nr. Total
zile
Cazare (se va preciza 16
categoria unitatii de cazare)



16
Masa (se va preciza

categoria unitatii de
alimentatie publica)
Tratament 12

(minimum trei proceduri pe
zi din care una majora,
minimum 36 de proceduri
pe sejur)

Tarif bilet ( lei)

X

Valoarea totald a ofertei pentru numarul total de locuri ofertate, respectiv ................ este de
Ciinireinen R [

2. Conditii pentru prestarea serviciilor :

a) serviciile de cazare, masa si tratament sunt in aceeasi incinta : da O / nud

b) cazarea si tratamentul in aceeasi incinta : dald / nu O

¢) cazarea si masa in aceeasi incinta: dall / nud

d) asigurarea serviciilor de cazare in unitdti de cazare, clasificate la categoria **** : dall / nud
e) asigurarea serviciilor de cazare in unitdti de cazare, clasificate la categoria *** : dall / nul
f) asigurarea serviciilor de cazare in unitati de cazare, clasificate la categoria ** : dall / nul
g) asigurarea serviciilor de cazare in vile/ pensiuni, clasificate la categoria ****: dall / null

h) asigurarea serviciilor de cazare in vile/ pensiuni, clasificate la categoria ***: dal] / nu]

[) asigurarea serviciilor de cazare in vile/ pensiuni, clasificate la categoria ** cu camere cu doud
paturi si grup sanitar propriu: dald / nuldl

3. Acceptam suplimentarea/diminuarea prin reprogramare a numaérului de locuri, in functie de

necesitéatile beneficiarului.
Ne angajam ca, in cazul in care oferta noastré este acceptata, s prestam serviciile in conditiile

prevézute in Caietul de sarcini si in contractul pe care il vom incheia cu dumneavoastra.
Suntem de acord s& mentinem valabilitatea ofertei noastre pentru o perioada de 60 zile dupa

data depunerii ofertelor.
Pana la data definitivarii contractului, oferta impreuna cu eventuala dumneavoastra notificare de

atribuire, vor constitui un acord de principiu pentru noi.

4. Ofertantii vor mentiona perioada ofertata (data de incepere a primei serii) de contractare
pentru anul 2016, numarul de serii si numarul maxim de locuri pe zi de intrare, avand grija
ca locurile ofertate sa fie repartizate cat mai uniform.

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)




Formularul nr. 4

OPERATOR ECONOMIC
(denumirea/numele)
DECLARATIE
privind eligibilitatea
Subsemnatul, reprezentant imputernicit al

(denumirea/numele si sediul/adresa operatorului economic)

declar pe propria raspundere, sub sanctiunea excluderii din procedura si a sanctiunilor aplicate
faptei de fals in acte publice, ca nu ne aflam in situatia prevazuta la art. 180 din Ordonanta de
urgenta a Guvernului nr. 34/2006 privind atribuirea contractelor de achizitie publica, a contractelor
de concesiune de lucrari publice si a contractelor de concesiune de servicii, aprobata cu modificari
si completéari prin Legea nr. 337/2006 respectiv in ultimii 5 ani nu am fost condamnat prin hotarare
definitivd a unei instante judecatoresti pentru participarea la activitati ale unei organizatii criminale,
pentru coruptie, frauda si/ sau spalare de bani.

Subsemnatul declar ca informatiile furnizate sunt complete si corecte in fiecare detaliu si inteleg ca
autoritatea contractanta are dreptul de a solicita, in scopul verificarii si confirmarii declaratiilor, orice
documente doveditoare de care dispunem.

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)



Formularul nr. 5

OPERATOR ECONOMIC
(denumirea/numele) .
DECLARATIE
privind calitatea de participant la proceduré
1. Subsemnatul, reprezentant Tmputernicit al .................c.oooiiioi i (denumirea
operatorului economic), declar pe propria raspundere, sub sanctiunile aplicate faptei de fals in
acte publice, ca 1a procedura d€ ...........coouiiiiiiiiiiie e (se mentioneaza

procedura) pentru atribuirea contractului de achizitie publicA avand ca obiect
................................................................. (se mentioneaza obiectul contractului), aplicata de
.................................................... (autoritatea contractanta), cu termen de depunere a ofertelor
indatade ...l (se mentioneaza data stabilitd pentru depunerea ofertelor) particip
si depun oferta:

[J Tn nume propriu;

[1 ca asociat in cadrul asociatiei...............cccocovvveeiiiiiiiiiie e

[0 ca subcontractant al.............cccoooiiiiiiiiiii e

(se bifeaza optiunea corespunzatoare)

2. Subsemnatul declar ca:

[0 nu sunt membru al nici unui grup sau retele de operatori economici;

[0 sunt membru in grupul sau reteaua a carei listd cu date de recunoastere o prezint in anexa.
(se bifeaza optiunea corespunzatoare)

3. Subsemnatul declar ca voi informa imediat autoritatea contractantd daca vor interveni
modificari in prezenta declaratie la orice punct pe parcursul derularii procedurii de atribuire a
contractului de achizitie publica sau, in cazul in care vom fi desemnati castigatori, pe parcursul
derularii contractului de achizitie publica.

4. De asemenea, declar ca informatiile furnizate sunt complete si corecte in fiecare detaliu si
inteleg ca autoritatea contractanta are dreptul de a solicita, in scopul verificarii si confirmarii
declaratiilor, situatiilor si documentelor care insotesc oferta, orice informatii suplimentare in scopul
verificarii datelor din prezenta declaratie.

5. Subsemnatul autorizez prin prezenta orice institutie, societate comerciala, banca, alte persoane
juridice sa furnizeze informatii reprezentantilor autorizati ai ...
(denumirea si adresa autoritétii contractante) cu privire la orice aspect tehnic si financiar in
legatura cu activitatea noastra.

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)




Formularul nr. 6

OPERATOR ECONOMIC

(denumirea/numele)
DECLARATIE

privind neincadrarea in situatiile prevazute la art. 181 din
Ordonanta de urgenta a Guvernului 34/2006

Subsemnatul(@)..........ccoooviiiiiiii i , In calitate de ofertant la procedura de
achizitie -servicii de tratament balnear, cazare si masa pentru beneficiarii biletelor eliberate de
Casa Nationala de Pensii Publice pentru anul 2016, la data de ...........  ........ , organizata de

Casa Nationala de Pensii Publice, declar pe proprie raspundere ca:

a) nu sunt in stare de faliment ori lichidare, afacerile mele nu sunt conduse de un
administrator judiciar sau activitatile mele comerciale nu sunt suspendate si nu fac obiectul unui
aranjament cu creditori. De asemenea, nu sunt intr-o situatie similara cu cele anterioare,

reglementata prin lege;
b) nu fac obiectul unei proceduri legale pentru declararea mea in una dintre situatiile

prevazute ia lit. a);

¢) mi-am indeplinit obligatiile de plata a impozitelor, taxelor si contributiilor de asigurari sociale
catre bugetele componente ale bugetului general consolidat, in conformitate cu prevederile
legale in vigoare in Romania sau in tara in care sunt stabilit pana la data solicitata;

d)  1n ultimii 2 ani, am Indeplinit integral obligatiile contractuale si nu am produs grave prejudicii

beneficiarilor;
e) nu am fost condamnat, in ultimi 3 ani, prin hotararea definitivda a unei instante

judecatoresti, pentru o faptad care a adus atingere eticii profesionale sau pentru comiterea unei
greseli in materie profesionala.

Subsemnatul declar ca informatiile furnizate sunt complete si corecte in fiecare detaliu si ineleg ca
autoritatea contractanta are dreptul de a solicita, in scopul verificarii si confirmarii declaratiilor orice
documente doveditoare de care dispunem.

Inteleg cd in cazul in care aceastd declaratie nu este conforma cu realitatea sunt pasibil de
incalcarea prevederilor legislatiei penale privind falsul in declaratii.

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)




Formuiarul nr. 7

OPERATOR ECONOMIC

(denumirea/numele)

INFORMATII GENERALE

. Denumirea /numele:

. Cod unic de inregistrare:

. Adresa sediului central:

. Telefon/fax:

. Certificatul de inmatriculare/inregistrare la Registrul Comertului:

b ON =

»

. Certificatul de inregistrare:

7. Obiectul de activitate, pe domenii :

8. Birourile filialelor/ sucursalelor locale, daca este cazul:

9. Piata principala a afacerilor:

10. Cifra de afaceri pe ultimii 3 ani :

Anul Cifra de afaceri anuala la 31 Cifra de afaceri anuala la 31
decembrie (Lei) decembrie (EUR)

2013
2014
2015

Media
perioadei

Nota: Echivalentul Leu-Euro se calculeaza potrivit cursului mediu comunicat de B.N.R. si valabil
pentru fiecare din anii mentionati mai sus.

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)




Formularul nr. 8

OPERATOR ECONOMIC

(denumirea/numele)

DECLARATIE
privind personalul responsabil pentru indeplinirea contractului

Subsemnatul(@) ...........ccoooooeoiieee (numele si prenumele), reprezentant imputernicit al
........................................... (denumirea/numele si sediul/adresa operatorului economic), declar pe
propria réaspundere, sub sanctiunile aplicate faptei de fals in acte publice, ca datele prezentate in
tabelul anexat sunt reale.

Subsemnatul declar ca informatiile furnizate sunt complete si corecte in fiecare detaliu si inteleg
ca autoritatea contractanta are dreptul de a solicita, in scopul verificarii si confirmarii declaratiilor,
situatiilor si documentelor care insotesc oferta, orice informatii suplimentare in scopul verificarii
datelor din prezenta declaratie.

Subsemnatul autorizez prin prezenta orice institutie, societate comerciald, banca, aite persoane
juridice sa furnizeze informatii reprezentantilor autorizati @i ................ccocoooooeooe
(denumirea si adresa autorité;‘ii contractante) cu privire la orice as'pect tehnic si financiar in

legatura cu activitatea noastra.

Subsemnatul ...l , declar pe propria raspundere c&
pentru indeplinirea contractului voi utiliza urmatorul personal de specialitate:

- - = | Total -
Se vor evidentia distinct: - personalul de executie pentru cazare
- personalul de executie pentru alimentatie publica
- personalul de executie pentru baza de tratament, din care:
e Medici;
e Asistenti medicali;
e Infirmieri.

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)

SUBCONTRACTANT (daca este cazul)

Subsemnatul(a) .........ccooceiiiiiiiie (numele si prenumele), reprezentant imputernicit al
(denumirea/numele  si sediu//adre\?‘_g,;-—opgfgztgrului

economic), SUBCONTRACTANT al .............. , pentru serviciile de............ ; Try'ﬁal’zﬁzéagorc;iulu?‘i’




subcontractare nr....... din................declar pe propria rdspundere, sub sanctiunile aplicate faptei
de fals in acte publice, cd datele prezentate in tabelul anterior sunt reale.

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)




Formularul nr. 9

OPERATOR ECONOMIC

(denumirea/numele)

ANGAJAMENTUL OFERTANTULUI

privind resursele umane

Subsemnatul ................... (numele si prenumele), reprezentant Tmputernicit al
............................................................. (denumirea/numele si  sediul/adresa
operatorului economic), declar pe propria raspundere, ca, in cazul indisponibilititii la
executia contractului a unor persoane dintre cele nominalizate in Formularul nr. 8
acestea vor fi inlocuite numai cu persoane care indeplinesc cerintele de calificare

minimale solicitate pentru resursele umane respective (pentru pozitia respectiva).

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)

125¢




Formularul nr. 10
OPERATOR ECONOMIC

(denumirea/numele)
DECLARATIE

privind instalatiile, echipamentele tehnice/medicale de care dispune operatorul economic
pentru indeplinirea corespunzitoare a contractului de servicii

Subsemnatul(@) .......cccoocoeiiiiiiieee (numele si prenumele), reprezentant imputernicit al
................................................................... (denumirea/numele si sediul/adresa operatorului
economic), declar pe propria raspundere, sub sanctiunile aplicate faptei de fals in acte publice, ca
datele prezentate in tabelul anexat sunt reale.

De asemenea, declar ca informatiile furnizate sunt complete si corecte in fiecare detaliu si
inteleg ca autoritatea contractantd are dreptul de a solicita, in scopul verificarii si confirmarii
declaratiilor, situatiilor si documentelor care insotesc oferta, orice informatii suplimentare in
scopul verificarii datelor din prezenta declaratie

Subsemnatul autorizez prin prezenta orice institutie, societate comerciald, banca, alte persoane
juridice sa furnizeze informatii reprezentantilor autorizati @i ......................ocooooioioi
(denumirea si adresa autoritéfii contractante) cu privire la orice aspect tehnic si financiar in

legatura cu activitatea noastra.

Prezenta declaratie este valabila pan3 la data de 31.12.2016
LISTA
cuprinzand cantitatile de utilaje, instalatii si echipamente tehnice
Nrc | Denumire U.M. Cantitate Forma de detinere
rt. | echipament/instalati Proprietate In chirie
e

Echipamente, aparatura medicala:

....... [ | I l |

Alte, instalatii, echipamente:

....... l | | l |

Declaram pe propria raspundere, sub sanctiunile aplicate faptei de fals in acte publice,
faptul cd toate echipamentele/aparatura medicald prezentate sunt in stare normali de
functionare, certificate, omolagate conform prevederilor legale in vigoare, beneficiaza de
service si intretinere de specialitate si nu pun in niciun fel in pericol sanatatealintegritatea

pacientilor.

Totodata, ne angajam ca, pe toatd durata de indeplinire a contractului, s3 pastram toate utilajele,
instalatiile si echipamentele tehnice necesare pentru derularea contractului in lista prezentata in
oferta.

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnétura autorizata si stampila)

SUBCONTRACTANT (daca este cazul) gy
Subsemnatul(@) .........ccccoeeiiiiiiiii (numele si prenumele), reprezentant Tmputernicit al~

(denumirea/numele si sediul/adresa operatorului




economic), SUBCONTRACTANT al .............. , pentru serviciile de............, in baza acordului de
subcontractare nr....... din................declar pe propria raspundere, sub sanctiunile aplicate faptei

de fals in acte publice, ca datele prezentate in tabelul anterior sunt reale.

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)




Formularul nr. 11

OPERATOR ECONOMIC
(denumirea/numele)
CERTIFICAT
de participare la licitatie cu oferta independenta
I.Subsemnatul/Subsemnatii,..................ccocoooomooioiee , reprezentant /
reprezentanti, legali al/ai..............ccccovvvvveiieeeiiinn . intreprindere/asociere care va

participa la procedura de achizitie - servicii de tratament balnear, cazare si masa pentru
beneficiarii biletelor eliberate de Casa Nationald de Pensii Publice pentru anul 20186,
organizatd de Casa Nationala de Pensii Publice, in calitate de autoritate contractanta, cu
N, din data de.......................... , certific/certificam prin prezenta ca
informatiile  continute sunt adevarate si complete din toate punctele de
vedere.

Il. Certific/Certificam prin prezenta, Tn NUMEIE...........oovvoveoeeeeoeeeeeeeeeeeee ,
urmatoarele:

1. am citit si am inteles continutul prezentului certificat;

2. consimt/consimtim descalificarea noastra de la procedura de achizitie publica in
conditiile Tn care cele declarate se dovedesc a fi neadevérate si/sau incomplete in orice
privin{a; i

3. fiecare semnatura prezentd pe acest document reprezintd persoana desemnat sa
inainteze oferta de participare, inclusiv in privinta termenilor continuti de
oferta;

4. in sensul prezentului certificat, prin concurent se intelege oricare persoani fizica
sau juridica, alta decat ofertantul in numele caruia formuldm prezentul certificat, care
oferteaza in cadrul aceleiasi proceduri de achizitie publica sau ar putea oferta, intrunind
conditiile de participare;

5. oferta prezentata a fost conceputa si formulatd in mod independent fata de oricare
concurent, fara a exista consultdri, comunicari, intelegeri sau aranjamente cu
acestia;

6. oferta prezentata nu contine elemente care deriva din intelegeri intre concurenti in
ceea ce priveste procedura sau intentia de a include in respectiva oferta elemente care,
prin natura lor, nu au legatura cu obiectul respectivei proceduri;

7. oferta prezentatd nu contine elemente care deriva din intelegeri intre concurenti in
ceea ce priveste calitatea, cantitatea, specificaii particulare ale produselor sau serviciilor
oferite;

8. detaliile prezentate in oferta nu au fost comunicate, direct sau indirect, niciunui
concurent finainte de momentul oficial al deschiderii publice, anuntata de
contractor.

lll. Sub rezerva sanctiunilor prevazute de legislatia in vigoare, declar/declardm c3 cele
consemnate in prezentul certificat sunt adevarate si intrutotul conforme cu

realitatea.

Reprezentant/Reprezentanti legali
(semnaturi)




Formularul nr. 12

OPERATOR ECONOMIC

(denumirea/numele)

DECLARATIE
privind neincadrarea in prevederile art. 6921 din O.U.G. nr. 34/2006.

Subsemnatul, ... reprezentant imputernicit al ............. (denumirea
operatorului economic), in calitate de candidat/ofertant/ofertant asociat/tert sustinator al
candidatului/ofertantului, la procedura de achizitie, pentru atribuirea contractului de
achizitie avand ca obiect- servicii de tratament balnear, cazare si masa pentru beneficiarii
biletelor eliberate de Casa Nationald de Pensii Publice pentru anul 2016, codul CPV
55100000-1 - servicii hoteliere, 55300000-3 - servicii de restaurant, 85100000-0 - servicii
de sandatate, 85141200-1 — servicii de sanatate prestate de personalul de asistenta
medicald |, la data de ................ (zi/luna/an), organizatd de Casa Nationald de Pensii
Publice, declar pe propria rdspundere ca nu ma aflu in situatia prevazuta la art. 6921 din
Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr.34/2006 privind atribuirea contractelor de achizitie
publica, a contractelor de concesiune de lucrari publice si a contractelor de concesiune
de servicii, cu modificarile si completarile ulterioare, aprobata prin Legea nr. 337/2006,
respectiv nu am drept membri in cadrul consiliului de administratie/organ de conducere
sau de supervizare si/sau actionari ori asociati persoane care sunt sot/sotie, ruda sau
afin pana la gradul al patrulea inclusiv sau care se afla in relatii comerciale, astfel cum
sunt acestea prevazute la art. 69, lit. a, cu persoane ce detin functii de decizie in cadrul
autoritatii contractante, aga cum au fost nominalizate in fisa de date a achizitiei respectiv:
lleana Ciutan, Tomita Murgoci, Dumitriu Ivona, Serbu Mioara, Hustiu Constanta, Dorian
Craciunel, Tudor lulica, Toader Anghelina, Savin Mitranescu, Mihaela Andriesi, Irina
Stavre, Ani Cioanca, Meda Petrus, Roxana Matei, Nicoleta Dragan, Gabriela Radu.

Data completarii:

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)
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Formularul nr. 13

Ofertant,

(denumirea/numele)

DECLARATIE PRIVIND SANATATEA S| SECURITATEA MUNCII

Subsemnatul ... (nume  si prenume), reprezentant  al
............................. (denumirea ofertantului) declar pe propria réspundere cid ma
angajez sa prestez serviciile, pe parcursul indeplinirii contractului, in conformitate cu
regulile obligatorii referitoare la conditile de munca si de securitate a muncii, care sunt in
vigoare in Romania.

De asemenea, declar pe propria raspundere c3 la elaborarea ofertei am tinut cont de

obligatiile referitoare la conditiile de munca si de securitatea a muncii si am inclus costul
pentru indeplinirea acestor obligatii.

Data completarii :

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)

=2



Formularul nr. 14
OPERATOR ECONOMIC

(denumirea/numele)

DECLARATIE
Privind concordanta intre capacitatile celor 3 elemente ale pachetului de servicii

Subsemnatul(a) .......c..ccooovviiiiiii (numele si prenumele), reprezentant imputernicit al
................................................................... (denumirea/numele si sediul/adresa operatorului
economic), declar pe propria rdspundere, sub sanctiunile aplicate faptei de fals in acte publice, c&
datele prezentate in tabelul anexat sunt reale.

De asemenea, declar cd informatiile furnizate sunt complete si corecte in fiecare detaliu si

inteleg ca autoritatea contractanta are dreptul de a solicita, in scopul verificarii si confirmarii
declaratiilor, situatiilor si documentelor care insotesc oferta, orice informatii suplimentare in

scopul verificarii datelor din prezenta declaratie.

Subsemnatul autorizez prin prezenta orice institutie, societate comerciald, banca, alte persoane
juridice sa furnizeze informatii reprezentantilor autorizati @i ...............ccccccoeviiiiiiii
(denumirea si adresa autoritéii contractante) cu privire la orice aspect tehnic si financiar in
legatura cu activitatea noastra.

Prezenta declaratie este valabila panadladatade ... (se precizeaza

fot anul).

Nr. locuri

Total capacitate de cazare

1.

2. Capacitate de cazare ofertata

3. Capacitate spaiii de servire a mesei pentru
beneficiarii biletelor CNPP

4. Capacitate baza de tratament

in baza de tratament se poate efectua nu numirde ................... proceduri/zi,
astfel: P

2 s

3

Totodatd, ne angajam c3, pe toatd durata de indeplinire a contractului, s& pastram toate activele
(imobile si mobile) necesare pentru deruiarea contractului in forma prezentata in oferta
(proprietate; administrare; etc.)

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)




Formularul nr. 15

OPERATOR ECONOMIC

(denumirea, numele, adresa, telefon, fax, e-mail)

SOLICITARE DE CLARIFICARI

Catre,
CASA NATIONALA DE PENSII PUBLICE

Referitor la Documentatia de atribuire pentru atribuirea contractului de achizitie publica
de SERVICII DE TRATAMENT BALNEAR, CAZARE $I MASA PENTRU BENEFICIARII
BILETELOR ELIBERATE DE CASA NATIONALA DE PENSII PUBLICE PENTRU ANUL

2016,
Cod CPV 55100000-1 - servicii hoteliere,
55300000-3 - servicii de restaurant si de servire a mancarrii,

85100000-0 - servicii de sanatate,
85141200-1 — servicii de sanatate prestate de personalul de asistenta

medicala,

va adresam urmatoarea solicitare de clarificare cu privire la:

Fata de cele de mai sus, va rugdm sa ne prezentati raspunsul dumneavoastra
in cadrul termenului indicat in Documentatia de atribuire.

Data completarii

Operator economic,

(nume, semnatura autorizata si stampila)
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Formularul nr. 16
OPERATOR ECONOMIC

(denumirea/numele)

DECLARATIE PRIVIND SUBCONTRACTANTII / ASOCIATII

(partea/partile din contract care sunt indeplinite
de subcontractanti/asociati si specializarea acestora)

Subsemnatul/subsemnata, (numele, adresa si datele de indentificare ale

declarantului), in capacitatea mea de reprezentant imputernicit al
(denumirea/numele si sediul/adresa si datele de identificare ale operatorului economic), avand calitatea de
(se precizeaza calitatea operatorului economic care completeaza declaratia in raport

cu participarea la procedura de atribuire) la procedura de (tipul
procedurii) pentru achizitia de (denumirea contractului), cu termen
de depunere a ofertelor la data de , organizatd de

(denumirea auftoritdtii contractante), declar pe proprie raspundere, sub

sanctiunea excluderii din procedura si a sanctiunilor aplicate faptei de fals in acte publice, ca datele

prezentate in tabelul anexat sunt reale.

Subsemnatul declar c& informatille fumizate sunt complefe gi corecte in fiecare detaliu si inteleg ca
autoritatea contractanta are dreptul de a solicita, in scopul verificarii si confirmarii declaratiilor, situatiilor si
documenteior care insofesc oferta, orice informafii suplimentare in scopul verificarii dateior din prezenta
declaratie.

Subsemnatul autorizez prin prezenta orice institutie, societate comerciala, banca, alte persoane juridice sa

furnizeze informatii reprezentantilor autorizati ai (denumirea si adresa
autoritatii contractante), cu privire la orice aspect tehnic si financiar in legatura cu activitatea noastra.

Inteleg c& in cazul in care aceastd declaratie nu este conforma cu realitatea sunt pasibil de incalcarea

prevederilor legislatiei penale privind falsul in declaratii.

Data completarii

Operator economic (denumirea operatorului economic),

(nume semnatar, semnaturd autorizaté)
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Formularul nr. 17

Angajament Terf sustindtor financiar

Tert sustinator financiar
(denumirea) ANGAJAMENT
privind sustinerea financiara
a ofertantului/candidatului/grupului de operatori economici

G, o
(denumirea autoritatii contractante si adresa completa)

Cu privire la procedura pentru atribuirea contractului ...............cccccccceee.
(denumirea contractului de achizitie publicd), noi ...................... (denumirea tertului
sustindtor financiar), avand sediul inregistrat la ............... (adresa tertului sustinator
financiar), ne obligdm, in mod ferm, neconditionat si irevocabil, s& punem la dispozitia
................ (denumirea ofertantului/candidatului/grupului de operatori economici) toate
resursele financiare necesare pentru indeplinirea integrald si la termen a tuturor
obligatilor asumate de acesta/acestia conform ofertei prezentate si contractului de
achizitie publica ce urmeaza a fi incheiat intre ofertant si autoritatea contractanta.

Acordarea sustinerii financiare nu implica alte costuri pentru achizitor, cu
exceptia celor care au fost incluse in propunerea financiara.

in acest sens, ne obligdm in mod ferm, neconditionat si irevocabil, s& punem
la dispozitia .......... (denumirea ofertantului/candidatului/grupului de operatori economici)
SUMA B oo (valoarea totald/partiala din
propunerea financiara), necesara pentru indeplinirea integral&, reglementara si la termen
a contractului de achizitie publica.

NOI, e (denumirea terfului sustinator financiar),
declaram c& intelegem sa raspundem fatd de autoritatea contractanta pentru
neexecutarea oricarei obligatii asumate de ..... (denumire ofertant/grupul de operatori
economici), in baza contractului de achizitie publica si pentru care ...... (denumirea
ofertantului/candidatului/grupului de operatori economici) a primit sustinerea financiara
conform prezentului angajament, renuntand in acest sens, definitiv si irevocabil, la
invocarea beneficiului de diviziune sau discutiune.

Noi: o (denumirea tertului sustindtor financiar), declaram ca
intelegem s& renuntam definitiv si irevocabil la dreptul de a invoca orice exceptie de
neexecutare, atat fatd de autoritatea contractanta, cat si fata de ........... (denumire

ofertant/candidat/grupul de ofertanti), care ar putea conduce la neexecutarea, partiala
sau totald, sau la executarea cu intarziere sau in mod necorespunzétor a obligatiilor
asumate de noi prin prezentul angajament.

NOI, e (denumirea tertului sustindtor financiar), declaram ca
intelegem s raspundem pentru prejudiciile cauzate autoritatii contractante ca urmare a
nerespectarii obligatiilor prevazute in angajament.

Prezentul reprezintd angajamentul nostru ferm incheiat in conformitate cu
prevederile art.186 alin.(2) din OUG nr.34/2006 cu modificarile si completarile ulterioare,
care da dreptul autoritatii contractante de a solicita, in mod legitim, indeplinirea de catre
noi a anumitor obligatii care decurg din sustinerea financiara acordata
(denumirea ofertantului/candidatului/grupului de

operatori economici).

Data completarii, Tert sustinator,
(semnatura autorizata)
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3 : FORMULAR 18
BANCA /SOCIETATEA DE ASIGURARI EMITENTA
(denumirea)

INSTRUMENT (SCRISOARE) DE GARANTIE DE BUNA CONDUITA
pentru depunerea unei contestatii/cereri/plangeri

Catre,

Casa Nationala de Pensii Publice
Str. Latina, nr.8, sector 2, Bucuresti

Cu privire la procedura pentru atribuirea contractului de achizitie publica de
servicii de tratament balnear, cazare si masa pentru beneficiarii biletelor eliberate de

Casa Nationala de Pensii Publice pentru anul 2016, noi
................................................. (numele bancii / societétii de asigurarii),

avand sediul fnregistrat la .................ccocoooeei (adresa bancii/societatii de
asigurare),

ne obligam fatd de Casa Nationald de Pensii Publice s3i platim suma de
............................................ (in litere si in cifre), in calitate de autoritate contractanta, sa
platim neconditionat suma stabilitd in conformitate cu prevederile art. 271 indice 1 alin. (4)
din OUG nr.34/2006 modificata si completata ulterior, respectiv suma de .................. , la
prima sa cerere scrisa, cu conditia ca, in cererea sa, autoritatea contractants sa specifice ca
suma cerutd de ea si datoratd ei, este din cauza existentei uneia sau mai muitora dintre
situatiile urmatoare:

Q) e, (denumire/nume operatorului economic care depune
contesta;‘/a/cererea/plangerea) a depus contestatie/cerere/plangere la Consiliu/instanta de
judecata, iar contestatia/cerereal/plangerea a fost respinsa;

b) (denumire/nume operatorului economic care depune
contestaya/cererea/p/angerea) a depus contestatie/cerere/plangere la Consiliu/instanta de
judecata si a renuntat la contestatla/cererea/plangerea depusa fara ca autoritatea
contractanta sa fi adoptat masuri de remediere in conditiile art 256 indice 3 din QUG
nr.34/2006, cu modificarile si completarile ulterioare;

c) . ..(denumire/nume operatorului economic care depune
contesta;‘/a/cererea/plangerea) a depus contestatie/cerere/plangere la Consiliu/instanta de
judecata si nu a prelungit valabilitatea prezentei garantii de bun3 conduita in conditiile
prevazute la art. 271 indice 1 alin. (6) din OUG nr.34/2006, cu modificarile si completarile
ulterioare;

Garantia de buna conduita este irevocabila.
Prezenta garantie este valabila pana ladatade .................

(Garantia de buna conduitd nu poate avea valabilitate mai mica de 90 zile, conform art.
271 indice 1 alin. (5) din OUG nr.34/2006 modificatad si completata ulterior.)

Parafatd de banca/societatea de asigurari.....................
(semnatura autorizata)
L.S.

Data completarii,

Y,



