Zalacznik Nr 1 Formularz ofertowy

FORMULARZ OFERTOWY

1. Nazwa firmy (lub imi¢ i nazwisko),

3. Tel, fax.

4. NIP,REGON

5. Zarejestrowany w
...................................................................................................... pod
111011115 (11 LU
W odpowiedzi na ogloszenie konkursu ofert zdnia ..............ocooiiiiiiiiiiiii e

na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie:

diagnostyki laboratoryjnej, badan mikrobiologicznych, bada.ﬁ histopatologicznych i prowadzenia
Banku Krwi dla Centrum Medycznego ,,Zelazna” sp. z 0.0.,
zglaszam nastepujacg oferte:

1. Cena:
Oferujemy wykonywanie ustugi §wiadczen zdrowotnych przez okres 36 miesigey dla
pacjentow Centrum Medycznego ,,Zelazna” sp. z 0.0., bedgcych przedmiotem konkursu za

2. Jakosé¢/Wiarygodnos¢:
Nasze doswiadczenie w zakresie udzielania §wiadczen to: ...................... umow, popartych
referencjami.
Nasz zakres zewnetrznej kontroli jakosci, wyrazony liczbg certyfikatow: ................. ,
Wymieni¢ certyfikaty:
() et

3. Koncepcja $wiadczenia ustug:
Organizacja Swiadczenia ustugi - uwzglednienie udzialu podwykonawcow

- wszystkie badania wykonywane w zakresie wlasnym O
- do 10 % pozycji badan wykonamy z udziatem podwykonawcow 0
- powyzej 10% badan wykonamy u podwykonawcow 0

Zaznaczy¢ znakiem ,, X7 odpowiednie okienko przy odpowiedzi odpowiadajgcej procentowej liczby badan
realizowanych z udziatem podwykonawcow.



Czestotliwos¢ odbierania/przyjmowania materialu do badan i wydawania wynikow:
- 0odbior 3 x dziennie + odbior badan ,.cito” O
- 0odbior 2 x dziennie + odbior badan ,,cito” O

Zaznaczy¢é  znakiem X7 odpowiednie okienko przy odpowiedzi  odpowiadajgcej  czestotliwosé
odbierania/przyjmowania materiatu do badan i wydawania wynikow.

Organizacja §wiadczenia uslug:

- opisa¢ procedure ,ustugi niezgodnej” — sposobu dziatania w sytuacji awaryjnej —
zapewnienie alternatywnych miejsc wykonania badan z uwzglednieniem transportu probek,
czasu dojazdu, dostarczenia wynikow itp.

Szczegolowa koncepcja okreslona zostala w Zalaczniku Nr 8.

W przypadku wyboru naszej oferty, wskazujemy nastgpujace osoby do umieszczenia
w Umowie, jako reprezentacja Wykonawcy (zgodnie z wpisem w Krajowym Rejestrze Sadowym/
wpisem w ewidencji  gospodarczej/ wpisem w  centralnej ewidencji i1 informacji
o dziatalnosci gospodarczej / udzielonym pelnomocnictwem):

— Imiginazwisko ........coooiiiiiiiiiiiiiiiies — stanowisko/funkcja ...............
— Imiginazwisko ........coooiiiiiiiiiiiiiiii s — stanowisko/funkcja...............
....................... dnia....ooeeeerenie

Podpis(y) osoby, o0sob wskazanych w dokumencie
uprawniajacym do wystgpowania w obrocie prawnym lub
posiadajacych pelnomocnictwo



