Nr. înregistrare D.F.C. _______din_________









ANEXA 2
R.N.O. 









SE APROBĂ



      (ACHIZIŢII FUNCŢIONALE)








BECA /Rector


             - în domeniile didactice şi administrative -

Solicitant  









   AVIZAT

                  











     din sursa de finanţare __________________










       




           Director financiar contabil,










R E F E R A T

Nr. înregistrare emitent        din               
 

DE NECESITATE ŞI OPORTUNITATE


Vă rugăm să aprobaţi achiziţionarea din sursa de finanţare                                                       a următoarelor:

	Nr. crt.
	Denumirea obiectului  achiziţiei

(caracteristici tehnico-funcţionale, operaţionale etc.)
	U/M
	Canti-tatea
	Valoarea totală

(cu TVA)
	Articolul bugetar 

	Codul C.P.V. 

	Procedura de achiziţie cf.P.A.A.P. **
	Termen minim estimat de ajungere a obiectului achiziţiei la solicitant **

	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	TOTAL VALOARE
	-
	-
	0
	-
	-
	-
	-


 

Scopul achiziţiei : 
AVIZE ŞI CERTIFICĂRI
	
	Solicitant
	Serv. Achiziţii Publice
	Serviciul Financiar

	Certific realitatea, legalitatea şi regularitatea
Avizez cheltuiala
	Certific necesitatea şi oportunitatea
	Certific identificarea obiectului achiziţiei
	Certific disponibilitatea sumelor pentru achiziţie

	Data:

semnătura
	Data:

semnătura
	Data:

semnătura
	Data:

semnătura


