(Nazwa i adres Oferenta )                                                                                                                                                                    
Nr. Telefonu……………………….
e-mail:……………………………… 																																Załącznik nr 1




O F E R T A
na świadczenie specjalistycznych konsultacji lekarskich dla pacjentów Poradni Neonatologicznej Klinicznego Centrum Ginekologii, Położnictwa i Neonatologii w Opolu 


W odpowiedzi na zapytanie ofertowe dotyczące świadczenia specjalistycznych konsultacji lekarskich w dziedzinie USG stawów biodrowych oferuję wykonanie świadczeń zdrowotnych wg poniższego zestawienia, za cenę: 
	Lp.
	Rodzaj świadczenia zdrowotnego
	Przewidywana maksymalna ilość badań
	Cena jednostkowa netto
	Wartość netto
	% vat
	Cena jednostkowa brutto
	Wartość brutto
	


	1
	USG stawów biodrowych
	600
	
	
	
	
	
	


	                                                                                 Razem:
	
	



Badania USG stawów biodrowych będą wykonywane w Poradni Neonatologicznej w dniach: ………………………… godz. ……………………….
Nr rachunku bankowego  ………………………………………
Oświadczam, że:
1) zapoznałem się i akceptuję treść zapytania,
2) będę wykonywał świadczenia zdrowotne zgodnie z przepisami aktualnie obowiązującego prawa,
3) w przypadku uznania mojej oferty za najkorzystniejszą, wyrażam zgodę na zawarcie umowy na czas określony, tj. od dnia  15.04.2023r. do dnia 31.12.2023r.,
4) [bookmark: _GoBack]posiadam stosowną umowę ubezpieczenia OC w zakresie prowadzonej działalności, zgodnie 
z przepisami powszechnie obowiązującego prawa i zobowiązuję się do utrzymywania ważnej polisy ubezpieczeniowej przez cały okres obowiązywania umowy.
5) W załączeniu przekładam dokumenty wymagane w zapytaniu ofertowym

……………………………………………
									(podpis Oferenta)
