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FORMULARZ OFERTOWY

Na wykonywanie swiadczen zdrowotnych w zakresie specjalistycznej opieki lekarskiej nad

pacientan dZishWOdBRIBNL . ... vnimirmssisiniino stk baspsassussnmsnsasnsssssn Zespolu  Opieki

Zdrowotnej w Konskich.
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Okreslenie warunkow lokalowych, wyposazenia w aparaturg i sprzet medyczny:

Swiadczenia zdrowotne zawarte w ofercie wykonywane bgda na bazie sprzetu i pomieszezen

AZIA/OAAZIAN. ...

Okreslenie stawki udzielania $Swiadczen:

Stawka swiadezen zdrowotnych poza regulaminowym czasem wykonywanych w dni:

Stawka za wykonywanie $wiadczen w czasie regulaminowym
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®  POWSZEANIC- ... zl/h
e Swiateczne i wolne od pracy........cceeeevveeveeeeeeeceeeennannan, z1/h

Zalaczniki do oferty:

Zaswiadezenie o wpisie do rejestru podmiotow wykonujacych dzialalnosé lecznicza,
Kopia prawa wykonywania zawodu lekarza

Dokument potwierdzajacy stopien specjalizacji- kopia (jesli dotyczy)

Zaswiadezenie o wpisie do Centralnej Ewidencji Dzialalnosci Gospodarczej.

Kopia polisy OC podmiotu leczniczego.

Oswiadezam. ze zapoznalem si¢ 7 trescia ogloszenia o wszezeciu  postepowania

konkursowego na swiadczenie ustug zdrowotnych w Z0OZ w Konskich.

data podpis oferenta



