       CATRE,
                 CASA DE ASIGURARI DE SANATATE A JUDETULUI BRASOV

             Subsemnatul(a)................................................................................. reprezentant legal al                  .............................................................................cu sediul  în  ...................................................................., C.U.I .............................., cont nr........................................................................................., deschis la Trezoreria .................................................................................., telefon ............................................. ,  adresa e-mail  ..................................................... solicit prin  prezenta incheierea contractului cu CAS Braşov    pentru finanţarea urmatoarelor programe/subprograme din cadrul programelor naţionale de sănătate curative, pentru anul 2024. 
Anexez documentele solicitate.

Brasov







        Reprezentant legal









     (semnatura electronica)
