Nr. inreg. CMR: 5850/02.06.2025

Cerere vanzare spatiu medical
Domnule Presedinte al Colegiului Medicilor din Roménia

Subsemnatul, SECASAN DUMITRU, CNP-4& ) domiciliul in Mun. Resita, str.
Horea, nr. A7, et7, ap.28, jud. Caras-Severin, reprezentant legal al CABINET MEDICAL
INDIVIDUAL PNEUMOLOGIE DR.SECASAN DUMITRU, cu sediul in Mun. Resita str. Spitalului nr,
36 , jud. Caras-Severin, proprietar al imobilelor situate in mun. Resita, str. Spitalului nr. 36 , et 3

ap.53, inscris in Cf nr. 33822-C1-U53 Resita, _si a imobilului situat in mun. Resita, str. Spitalului nr.

36 , et 3 ap.54, jud.Caras-Severin, inscris in Cf nr. 33822-C1-U54 Resita, cu destinatie cabinet
medical, in conformitate cu

OUG 68/2008
OMS 1322/2006,
[ ]

va notific intentia de vanzare a imobilelor situate in mun. Resita, str. Spitalului nr. 36 , et 3 ap.53,
inscris in Cf nr. 33822-C1-U53 Resita, si a imobilului situat in mun. Resita, str. Spitalului nr. 36 , et

3 ap.54, jud.Caras-Severin, inscris in Cf nr. 33822-C1-U54 Resita,

Va aduc la cunostinta urmatoarele:
1)Titularul/titularii dreptului de preemptiune este/sunt:

Dr. Secasan losif
Adresa si numarul de telefon al titularului/ titularilor dreptului de preemptiune este/sunt:

Dr. Bocse Gabriel
Adresa si numarul de telefon al titularului/ titularilor dreptului de preemptiune este/sunt:

SC.CHIRURGIE SORCA SRL - CUI 32526667
Adresa si numarul de telefon al titularului/ titularilor dreptului de preemptiune este/sunt:

2)Preful de vanzare al cabinetului este: 15.000 euro
3)Adresa de corespondenta la care va solicit a-mi fransmite corespondenta este :

4)Numérul de telefon: 0727707351
Avand in vedere cele mentionate va solicit eliberarea adeverintei necesare vanzarii spatiului medical.

Data: 21.05.2025 Semna

Presedintelui Colegiului Medicilor din Roménia



