Zalacznik nr 1

(miejscowosc¢ i data)

FORMULARZ OFERTOWY

NAZWA 1 SIEAZIDA OFETEINLA: ... e e e e et e e e e e e e e e e ee e e eaeeeeeeeaaaaeeeeeeennennnas

Nazwa i siedziba Udzielajacego Zamdwienia:

Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Nisku,
37-400 Nisko, ul. Kosciuszki 1

1. Oferujemy  przyjecie naszych ustug na  wykonywanie  $wiadczen  zdrowotnych
w zakresie:

Interpretacji i opisu zdalnym badan radiologicznych TK, TK-Angio i RTG wykonywanych
w siedzibie Zamawiajgcego drogq teleradiologii przez okres 12 miesigcy

2. Warunki wykonywania:
e dostepnos¢ - catodobowo
e termin realizacji — we wszystkie dni tygodnia

e czas oczekiwania na wynik:
- badanie TK -

- badanie TK-Angio -
- badanie RTG —
- badanie TK (tryb pilny) -

- badanie TK-Angio (tryb pilny) -
- badanie RTG (tryb pilny) -

- badanie TK (tryb cito-nagtly) -

- badanie TK-Angio (tryb cito-nagty) —

- badanie RTG (tryb cito-nagly) -

3. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z trescig ogloszenia o konkursie ofert, warunkami konkursu
ofert, wzorem umowy i nie wnosimy do nich zastrzezen.



4. Cennik:

Interpretacja i opis zdalny badan radiologicznych TK, TK-Angio i RTG
wykonywanych w siedzibie Zamawiajacego droga teleradiologii przez okres 12 miesiecy (w trybie

planowanym)

Lp Rodzaj badania J.m. iloéc’/IZ m- jifl?l?)stki Warto$¢ netto §tawka VAT TR Wykonujacy
. y netto %o brutto

1. Badanie TK szt. 550

2. || Badanie TK-Angio szt. 120

3. || Badanie RTG szt. 550

RAZEM: netto brutto

Interpretacja i opis zdalny badan radiologicznych TK, TK-Angio i RTG
wykonywanych w siedzibie Zamawiajacego droga teleradiologii przez okres 12 miesiecy (w trybie pilnym)

Lp Rodzaj badania J.m. il;)éé/lz m- JEE%}“M Wartos$¢ netto §/‘t)awka \Z4! gﬁi:géé Wykonujacy
1. Badanie TK szt. 55

2. || Badanie TK-Angio szt. 12

3. || Badanie RTG szt. 55

RAZEM: netto brutto

Interpretacja i opis zdalny badan radiologicznych TK, TK-Angio i RTG
wykonywanych w siedzibie Zamawiajacego drogg teleradiologii przez okres 12 miesiecy (w trybie cito-nagly)

Lp Rodzaj badania J.m. zl;)éé/IZ m- J;lcesﬁl}stki Warto$¢ netto §/‘t)awka \Z3! g?lﬁgéé Wykonujacy
4. || Badanie TK szt. 55

5. Badanie TK-Angio szt. 12

6. || Badanie RTG szt. 55

RAZEM: netto brutto

(podpis Oferenta)




Informacja dodatkowa: Szacunkowe ilosci poszczegolnych badan podane w niniejszym wykazie stuzq tylko do
wyliczenia wartosci ofertowej, dla poréownania ofert i nie mogg byé podstawq jakichkolwiek roszczen wybranego
Przyjmujgcego Zamowienie w stosunku do Udzielajgcego Zamdowienie.

Zalaczniki do niniejszej oferty:

1) Kopig polisy lub innego dokumentu potwierdzajacego zawarcie przez oferenta umowy ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z udzielaniem $wiadczen w zakresie
przedmiotu postgpowania na okres obowigzywania umowy, w tym takze o$wiadczenie,
stwierdzajgce, ze umowa ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zostanie zawarta na okres
obowigzywania umowy.

2) Wykazanie liczby i kwalifikacji zawodowych 0s6b wykonujacych badanie.

3) Oswiadczenie Oferenta — zalgceznik nr 2 do oferty konkursowe;.



