Zalgeznik nr |

OFERTA KONKURSOWA
na udzielanie $wiadezen zdrowotnveh polegajacyeh na wykonywaniu opiséw badan
diagnostycznych, w oparciu o teleradiologie
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Kod swiadczeniodawey (nr umowy z NFZ)-jezeli dotvezy...............

FINAZWE DANKUL o

*Numer rachunku bankowego

NUmMer (eleTOnU o
Addres e matl do Korespondencii oo ST

“fnaleiy wpisad naswy banku § ur rachunku bankowego do rozliczed w zakreste swindesen vbjetych postgpowanivin
Ronkursawvm

2. Okreslenie warunkow lokalowveh, wyposazenia w aparature i sprzet medvezny graz
nersonelu wyvkonuiacego badanie, a takZe dokumenty rejestrowe

a) Informacie odpowiadajaca aktualnemu odpisowi 7 Krajowego Rejestru Sadowego lub 7

Centralne) Ewidencji 1 Informacyi o Drzialalnosei Gospodarcezey.

h) zaswiadcezenie o nadaniu nr NIP 1 REGON**/

o) oswiadezenie oferenta stanowiace zalgeznik nr 3,

dy oswiadezenie oferenta stanowiace zalaeznik nr 4,

¢} oswiadezenie o akeeptacy projektu umowy zalgeznik ar 5,
“Hikopic dokumeniow wymagaju uwieriyieinienia priez instytucje wydajace, notariusza, Dzial Zaméwien i
Sproedaly Swiadczen Zdrowotnyoh Zespolu Opieki Zdrowotne] w Suchie] Beskidzkie], osobg upowaininng do
reprezemtowania firmy lub Radeg Prawnegn

2 Proponowane ceny jednostkowe hrutto za opis badania oraz okreSlenie czasu oczekiwania
na opis badania @




Tryb opisu badania

Zwykly Pilny Nagly »
Przewidywa Veartoss
Lp. Nazwa badania- opis Przewidywan | . . Micsieczna |Przewidywan .ﬁm.:. Miesigezna na .A;.m:m Miesi¢ezn ogblem
a miesicezna |C€na jedn. warto§¢ | a miesicezna [Jedn. wartoéé miesicezna | jedn. a wartoéé
ilos¢ badan |brutto brutto ilo$¢ badan |brutto brutto ilos¢ badan |brutto brutto
| IK glowy 40 5 20
2 | TK jednej okolicy anatomicznej 60 3
3Tk dwoch okolic anatomicznych 40 10
4 | TK trzech okolic anatomicznych 10 10
5 |Angio TK 20 T
6 [Wykonanic opisu badania TK poréwnawcze/onkologiczne 20 10
7 |RTG 1 okolica anatomiczna 1000 10
g |Mammografia diagnostyczna 100 10 .m_c”
Ogolem wartos¢ pakietu
Stownie:....

Proponowany czas oczekiwania na opis:

migjscowosé, data
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Czas oczekiwania na opis badania w trybie zwyklym.....................
Czas oczekiwania na opis badania w trybie pilnym

Czas oczekiwania na wynik badania w trybie naglym.................

podpis Oferenta



