Nr.inreg. CMR:1583/09.02.2026

Colegiul Medicilor din Roménia

Str. Plctor Alexandru Romano nr. 14, sector 2, cod postal 023965, Bucuregtl, RO
Cod flscal: 9708419; Tel: 021,413.88.00; 021.413.88.03; Fax: 021,413,77.50,
E-mall; offlce@cmr.ro; Webiwww.cmr.ro

NOTIFICARE

Cerere vinzare/cesionnre/donn(ie praxis/spafiu medical

Doamni Pregedinte a Coleginlui Medicilor din Roménia

Subsemnatul (a) (nume, prenume)...c.ivenne.. DUMEA GABRIELA................ avénd
CNP [, titular reprezentant legal E urmag al
cabinetului 1y e, de medicind de familic ...coo... din cadrul unitaii
medicale ..............CMI DR. DUMEA GABRIELA................, organizata sub forma:

CMI [« ] SRL ALTE FORME 5y, [ ]

cu sediul in 3y :

............. BRASOV, b-dul Saturn, nr. 39, sc. E, apt. 6.
in conformitate cu:

oUG 68/2008 | OMS 1322/2006 X

v notific intenfia de vinzare] x  |cesionare donatie
a spatiului medical dobandit conform OUG nr. 68/2008
a terenului dobéndit conform OUG nr. 68/2008
a praxisului conform OMS nr, 1322/2006|
incepind cu data de ......30.03.2026...........c0000s00000
Vi aduc la cunostind urmatoarele:

Titularul/titularii dreptului de preemtiune conform art. 28 aliniat 2 din OUG 68/2008
este/sunt 4y

Coproprietar(i)

lllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllll

Proprietar(i) vecin(i)

.........................................................................................

....................................................................................
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Colegiul Medicilor din Roménia

Str. Pletor Alexandru Romano nr. 14, sector 2, cod postal 023965, Bucurestl, RO
Cod flscal: 9708419; Tel: 021.413.88,00; 021.413.88.03; Fax: 021.413,77.50.

E-mall: offlce@cmr.ro; Web:www.cmr.ro

1) Adresa de coresponden( a titularului/titularilor dreptului de preemfiune este/sunt:
Coproprictar(i):

llllllllllllllllllllllllllllllllllllllllll L T T L L L L L R TR T I :

Vecin(i) proprietar(i): | |

....... Primdria Brasov, Bulevardul Eroilor 8, 500007 Bra§0V......cuewvvmisensessersemnsssessennns

2) Numdrul/numerele de telefon al/ale titularului/titularilor dreptului de preemfiune

este/sunt:

Coproprietar(i):

Vecin(i) proprietar(i):

........ Priméria Bragov, 0268405000.........ccccurmemisismumsmmmmssinmsssssssssssssmsssssssssssssissssmsisnssns

3) Preful de vénzare al spatiului medical/praxisului este

......................... CONFIAEIIAL....cvartussassariarisassmsnssississnssimimiasssssssastsisssssnsssisisssonsonssssssrsane

4) Adresa pogtald de corespondent este:

5) Adresa de e-mail} .uiimsmsiesmans gabidumea@yah00.COM......onmimmsssissisrenanias

6) Numirul de telefon:........coouernsneiennen. 0723311674 b miissiobssiss

Solicit eliberarea adeverinfei necesare instrdindrii praxisului/spatiului gi transmiterea

prin:

E-mail X R LT TR gabidumea@yaho0.coM.....civinnns

Postaromdnd | X

Curier

Ridicare personali sub semnétura de citre titularul cererii scitally sianed B
DUMEA  pivencasrea

Date: 2026.02.09
GA B RI E L 11:38:24 +02°00°

Dataﬂ_\
NI EDS

1)* Se va preciza specialitatea

2)* Se va preciza forna de organizare a cabinetului medical
3)* Se va preciza adresa completd

4)* Dreptul de preem|iune la Instrdinarea imobilelor revine doar coproprictarilor, dacl este cawul, i apoi proprietarilor vegini,
5)* Se va specifica adresa de email

Seanat cu CamScanner



