Samodzielny Publiczny
Zespol Opieki Zdrowotnej w Lezajsku
37-300 Lezajsk, ul. Lesna 22

OFERTA - Diagnostyka obrazowa

W zwiagzku z konkursem ofert ogltoszonym przez Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotne;j
w Lezajsku sktadam oferte w zakresie

[ udzielanie $wiadczen z zakresu diagnostyki obrazowej

I. DANE O OFERENCIE
1. Pelna nazwa oferenta (zgodnie z wpisem do CEIDG lub KRS)

2. Adres SiedzZiby OfEIeNta: . ... ... e e e e e e

3. Telefon kontaktowy ..........cccoiiiiiiiiniiiniinn,

II. OSWIADCZENIA OFERENTA

Oswiadczam, ze:

1) Zapoznatem si¢ z ogloszeniem, Szczegolowymi warunkami konkursu ofert oraz projektem umowy i nie
wnosz¢ do nich zastrzezen. Warunki konkursu akceptuje jako integralng czg$¢ umowy.

2) Nie bylem karany w postepowaniu karnym, majacym zwigzek z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych.
Oswiadczenie obejmuje rowniez wszystkie osoby wskazane w ofercie do udzielania $wiadczen w moim
imieniu.

3) Ceny okreslone w ofercie pozostang bez zmian przez caty okres obowigzywania umowy.



III. CENA OFERTY / OKRES UMOWY

—USG tg¢tnic lub zyt jednej konczyny L zt
—USG przezczaszkowe L zt
—USG tetnic domoézgowych L zt
— USG jamy brzusznej i narzagdow powierzchownych ~ ............. 7t
- USG stawéw i migéni zt
-USGpiersi zt
— opisanie zdjgcia RTG e zt
— wykonanie i opis badania RTG z kontrastem ... 7t
—opis badania TK glowy zt
- opis badania TK inne .. zt
—opis badaniaMRtypI L zt

glowa, kregostup, oczodoty

— opis badania MR typI . zt
stawy, kosci, tkanki migkkie, cholangiografia, angiografia

— opis badania MR typIIr --...----.....................e. 7t
badanie dynamiczne, jama brzuszna, miednica, szyja,
przysadka mozgowa, twarzoczaszka

—nadzor nad wykonaniem badan TKiMR . zt za 1 godzine

W imieniu Przyjmujacego zamowienie $wiadczenia beda udzielane przez nastgpujacych lekarzy

(nalezy poda¢ imie¢ i nazwisko oraz numer PWZ):



Zalaczniki (zgodnie ze Szczegotowymi warunkami konkursu ofert):

Data i podpis oferenta



