MINISTERUL SANATATII
Directia de Sanatate Publica
Judetul NEAMT

Compartiment Avize, Autorizari

Nr. /Data
Doamna/Domnule Director,
Subsemnatul(a) Dr. ,domiciliat(a) n
str. , nr. , bl , SC.__ ap. sector
telefon , e-mail cu specialitatea
, competente supraspecial-
izari codul de parafa , solicit a-mi aproba Tnscrierea Tn Registrul

Unic al Cabinetelor Medicale partea a-1-a a:

S.C.M./ CM.G./ CM.A. , Str. , nr. ,
bl. , SC. , ap ,cabinet , telefon , cu suprafata mp.

Punct de lucru: str. , nr.___, bl , SC. ap__ ,Cabinet
nr. sector __, telefon , cu suprafata mp.

Mentionez ca, Tn cadrul unitatii medicale isi desfasoara activitatea urmatorul personal:

Nume si Functia Specialitatea C.N.P. Forma de Nr. ore
prenume colaborare

Medicul imputernicit

Bdul. Dacia, nr. 4A, Piatra—Neamt, 610019

Telefon: +0233 234 441, Fax: +0233 213 874, email: sant@sant.ro
www.sant.ro, www.dspjneamt.ro
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Anexez alaturat:

1 1.Certificatul de membru eliberat de Colegiul Medicilor/Colegiul Medicilor Dentisti conform Legii
95/2006 din care sa reiasa specialitatea, competentele, supraspecializarile medicului - copie

(1 2.Certificatul de avizare a S.C.M./ C.M.G./ C.M.A. eliberat de Colegiul Medicilor Neamt/ Colegiul Me-
dicilor Dentisti Neamt in care sa fie mentionate toate specialitatile, competentele — ORIGINAL + copie

1 3.Dovada indeplinirii conditiilor minime de spatiu si circuite functionale in concordanta cu serviciile
medicale furnizate pe specialitati, competente, supraspecializari (Autorizatie sanitara de functionarea eli-
berata conform prevederilor art.9 din O.M.S. nr. 1030 /2009 cu modificarile si completarile ulterioare) -
copie

(1 4. Dovada de detinere legala a spatiului (contract de vanzare-cumparare, inchiriere, concesiune, comodat)
pe numele medicului — copie

1 5. Schita unitatii- copie

1 6. Declaratie pe proprie raspundere privind dotarea cabinetului in conformitate cu prevederile O. M. S.
nr. 153/2003 (pentru cabinetele de medicina muncii O.M.S. nr. 240/2004)

(1 7. Act constitutiv si statutul societatii civile medicale — copie

1 8. Contract de grupare sau asociere in cazul cabinetelor medicale grupate/asociate, inregistrat la Admini-
stratia financiara si la D.S.P. Neamt - copie

1 9. Tabel cu medicii specialisti si codurile lor de parafa, care lucreaza in cadrul S.C.M./ C.M.G./ C.M.A.

1 7. Adeverinta cod parafa medic Tmputernicit — copie

1 8. Contract intretinere si service aparatura medicala sau, dupa caz, copii dupa certificatele de garantie —
copie

1 9. Contract evacuare deseuri - copie

1 10. Cod fiscal - copie
Data: Semnatura si parafa:

1 Nota : Se vor face raportari statistice catre Directia de Sanatate Publica Neamt, in functie de specificul

activitatii desfasurate in cabinet si in conformitate cu Ordinul Comun al M.S. nr. 668/1999 si al Presedin-
telui Casei Nationale de Asigurari de Sandtate nr. 172/1999.




