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SOCIETATEA PE ACŢIUNI „APĂ-CANAL CHIŞINĂU” 

str. Albișoara nr. 38, MD 2005, mun. Chişinău, RM 

tel. 022 25-69-01; tel/fax: 022 22-23-49; 022 256-765 

e-mail: acc@acc.md, web: www.acc.md  

Directorului tehnic al 

S.A. „Apă-Canal Chișinău” 

Dlui Anatolie LICHII 

_______________________ 

         

CERERE - COMANDĂ  

privind determinarea calității apei potabile/a apei din surse subterane 

Beneficiar (Numele şi Prenumele) _____________________________________________________;telefon de contact______________ 

Denumirea întreprinderii:______________________________________________; e-mail:_______________ 

Adresa juridică/vizei de reședință:_______________________________________________________________  

Prin prezenta, Vă rugăm să ne efectuați următoarele servicii:  

1. Tipul probei: □ apă potabilă; □ apă subterană; 

2. Prelevarea probei de apă de către laborator, la adresa: ________________________________________  

3. Prelevarea probei de către Beneficiar: □ pe propria răspundere; de la adresa:__________________________ 

4. Locul prelevării: □fântână arteziană; □ fântână cu izvor local; □ apă din rețeaua publică pentru instalarea filtrului; 

□ apă din rețeaua publică până la filtru; □ apă din rețeaua publică după filtru; □ altele ______________________  

5. Scopul încercărilor de laborator: □ personal; □ obținerea actelor permisive; 6. Numărul de probe________ 

7. Date despre Beneficiar: 

7.1. Persoană fizică, buletin de identitate:_______________; data emiterii__________; IDNP: ________________ 

7.2. Persoană juridică: Codul fiscal ____________________________; Cod TVA _________________________ 

7.3. Denumirea băncii _________________________________________________________________________  

7.4. Cod bancar ___________________________________; Cod IBAN_________________________________  

8. Indicatorii de calitate şi prețul pentru efectuarea încercărilor de laborator (Vă rugăm bifați mai jos): 

Nr. 

d/o 
Indicatorul de calitate 

Documentul de referință pentru metoda 

de încercări 

Preţ cu 

TVA, lei 

Bifați 

indicatorii 

1 Bacterii coliforme SM SR ISO 9308-1 124,72  

2 Escherichia coli SM SR ISO 9308-1 128,93  

3 Bacterii sulfito-reducătoare (Clostridia) SM SR EN 26461-2, PS-2 91,94  

4 Enterococi intestinali SM SR EN ISO 7899-2, PS-4 71,45  

5 Rezidiu sec solubil total SM STAS 9187, p. 6 99,83  

6 pH – concentrația ionilor de hidrogen  SM SR EN ISO 10523 38,70  

7 Azotaţi (Nitraţi)  SM SR ISO 7890-3, PS-15 153,37  

8 Azotiţi (Nitriţi) SM SR EN 26777:2006 69,28  

9 Amoniac şi ionii de amoniu  GOST 4192-82, p.3, PS-33 72,68  

10 Turbiditatea SM EN ISO 7027, PS-21 48,37  

11 Culoarea SM EN ISO 7887, PS-26 48,37  

12 Duritatea totală SM SR ISO 6059:2012, PS nr. 24 67.54  

13 Fier total SM SR ISO 6332, PS-10 111,70  

14 Cloruri  SM SR ISO 9297 69,46  

15 Sulfați  GOST 4389-72,  p.2, PS-34 113,15  

16 Conductivitatea  SM SR EN 27888:2005 38,70  

17 Calciu SM SR ISO 6058:2012, PS nr. 29 90,40  

18 Magneziu SM SR ISO 6058:2012, SM SR ISO 6059:2012, PS nr. 29 90,22  

19 Fluoruri  GOST 4386-89, PS-14 217,33  

20 Sulfuri și hidrogen sulfurat (ape subterane) M87, pag. 915, PS-22 110,47  

21 Prelevare probe şi transport (or. Chișinău) Prețul conform distanței şi timpului utilizat   
 

9.Alţi indicatori:____________________________________________________________________________ 

10. În conformitate cu metodele stabilite efectuarea încercărilor de laborator durează până la 72 ore. 

11. Prelevarea probei şi efectuarea încercărilor de laborator: după confirmarea achitării plății serviciilor; 

12. Declarația de conformitate se va prezenta doar la solicitarea beneficiarului. 
13. Prezentarea documentelor (Contractul, Rapoartele de încercări, Procesul verbal de executare a lucrărilor etc.), după 

executarea serviciilor, în decurs de maxim 10 zile, de la achitarea contului de plată pentru serviciile prestate:  

a) Ridicarea de la sediul întreprinderii a Procesului verbal şi a Facturii fiscală (în original, în momentul semnării) - □; 

b) Electronic scanate (în cazul semnării electronice a documentelor) pe e-mailul:___________________________ 

Prin această solicitare îmi exprim consimțământul în vederea prelucrării datelor cu caracter personal, destinate asigurării 

derulării raporturilor contractuale, emiterii contului de plată, Procesului-verbal de executare a lucrărilor, facturii fiscale, etc. şi 

rezolvării solicitărilor în legătură cu activitatea desfășurată, cu respectarea prevederilor legale în vigoare privind protecția 

datelor cu caracter personal. 
 

Persoană de contact (reprezentatul):_________________________________; tel. mobil:___________________ 
 

Data____________; Numele, prenumele__________________________________; Semnătura ____________ 
Atenție! Documentul conține date cu caracter personal, prelucrate în cadrul sistemului de evidență, înregistrat în Registrul  de evidență al operatorilor de 
date cu caracter personal www.registru.datepersonale.md. Prelucrarea ulterioară a acestor date poate fi efectuată numai în condițiile prevăzute de Legea 

nr.133 din 08.07.2011 privind protecția datelor cu caracter personal. 
 

http://www.acc.md/

