Zatacznik 1 do SWKO

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

Pieczec nagtowkowa oferenta

OFERTA

na swiadczenie ustug zdrowotnych
w zakresie specjalistyczne leczenie w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu konkursu ofert

I. DANE O OFERENCIE:

Nazwa podmiotu

Imi¢ i nazwisko
osoby reprezentujgcej podmiot

PESEL

Ulica, nr domu/lokalu

Miejscowosé

ADRES

Kod poczt., poczta
REGON / NIP ,, /

Telefon komérkowy

E-mail

II. OFERENT OSWIADCZA, ZE:
1) Prowadzi indywidualng praktyke lekarska lub indywidualng specjalistyczng praktyke lekarska
wylacznie w zakladzie podmiotu leczniczego zarejestrowang w RPWDL .

2) Zapoznat si¢ z trescig ogloszenia, szczegétowymi warunkami konkursu ofert oraz wzorem umowy i
nie zglasza do nich zastrzezen.

3) Akceptuje warunki umowy zaproponowane przez Udzielajacego Zamowienia dla potrzeb niniejszego
konkursu ofert i wyraza wolg zawarcia tej umowy w celu udzielania $wiadczen w ilosci zgodnej z
zamoOwieniem.

4) Oferent sklada nastepujaca oferte:

wysokos$¢ procentowego udzialu wynagrodzenia w wartosci procedur pozostalych (ryczalt) ..................... %
wysoko$¢ procentowego udziatu wynagrodzenia w wartosci procedury urazowej ...............coocooovevvcennnn.. %
wysokos¢ procentowego udzialu wynagrodzenia w wartosci procedury wykonanej w

TRIACH POTRIY I . ..cn.cvoisimsomrbis s smmsisis sk sésisssisss s & ssmmemss s ommmssnsad s ees o st e essmme st S amiiond s i %
stawka za porade ortopedyczng finansowana ze $rodkOw niepublicznych ...........cocoovvvvreceeeeceeeere., zt
stawka za 1 pelng godzing dyZuru SZPItAINEEO ...........o.oo.ovivieieeceeeee oo
koordynowanie zabiegéw operacyjnych - miesieczne zryczattowane wynagrodzenie ................... 7t

(podpis czytelny oferenta)



