FORMULARZ OFERTOWY
Spr. nr ZP-2512-06-GK./2014

1. Dane przyjmujacego zaméwienie
A. Podmiot leczniczy*
Nazwa i siedziba podmiotu leczniczego

A KRS T

B. Praktyka zawodowa*
Imie i nazwisko

Ol TOM e

2. Zakres swiadczen
Zgtaszam oferte na realizacje $wiadczen Zdrowotnych w zakresie:
1) Pakiet | — badania diagnostyczne okulistyczne:
USG okulistyczne —cena .............. z3 badanie;

OCT-cena............... Za badanie;
GDX ~cena............... za badanie;
HRTIll=cena............... Za badanie.

2) Pakiet Il - badania laboratoryjne mykologiczne bez i z hodowla—cena ........... za badanie.

3) Pakiet Ill - badania diagnostyczne mammografia~ cena .................. za badanie.

4) Pakiet IV - badania diagnostyczne: EEG dla dzieci w czuwaniu i we $nie — cena
za badanie.

5) Pakiet V — badania diagnostyczne: EEG dla dorostych - cena ................. Za badanie.

6) Pakiet VI — badania diagnostyczne: urografia —cena ................. Za badanie.

7) Pakiet VIl — badania diagnostyczne: tomografia komputerowa glowy ~ cena
badanie.

8) Pakiet VIl — badania diagnostyczne rezonans magnetyczny: glowy — cena ... za
badanie; rezonans magnetyczny kregostupa —cena ................. za badanie.

9) Pakiet IX — badania diagnostyczne: EKG dla dzieai z opisem —cena ............... za badanie.

10) Pakiet X — badanie diagnostyczne:; pantomogram ~cena............... za badanie.

11) Pakiet X| — badania diagnostyczne: badanie audiometryczne dla dzieci — audiometria

impedancyjna —cena ............... za badanie; audiometria tonalna—cena ... .. za
badanie.

12) Pakiet XIl — badania diagnostyczne: rtg dla dzieci do 5 r.z. — kiatki piersiowej — cena



................. za badanie; rtg dla dziecido 5 r.z. czaszki—cena ................ za badanie; rtg
dia dzieci do 5 r.z. uktadu kostnego —cena ................. za badanie.

13) Pakiet X!Il - badania diagnostyczne: badanie scyntygraficzne tarczycy z zastosowaniem

TC99 —cena................. za badanie.

14) Pakiet XIV — badania diagnostyczne: ENG —cena ............. za badanie.

15) Pakiet XV — badania diagnostyczne: EMG — préba tezyczkowa - cena ... za
badanie; badanie 1 nerwu ruchowego diugiego - cena ................ za badanie; badanie 1
latencji w nerwie ruchowym krétkim - cena ................. za badanie; badanie 1 gatezi nerwu
czuciowego - cena ................. za badanie.; proba miasteniczna—-cena ............... za
badanie.

16) Pakiet XVI — badania diagnostyczne: badanie densytometryczne ~cena ................ za
badanie.

17) Pakiet XVII - badania diagnostyczne: kapilaroskopia - cena ................ za badanie,

Oferuje dyspozycyjno$¢ do realizacji $wiadczen zdrowotnych w nastepujgce dni:

poniedziatek W godz. ... ;

WEOIEK W GOOZ. .o e e ;
Srodawgodz. ..o
CZWANEK W GOUZ. ... e X
PIgtek W GOUZ. oo

3. Termin $wiadczenia ustug

Oferujg  zawarcie umowy o udzielenie zaméwienia na Swiadczenia  zdrowotne
oddnia.................... dodnia....cccocovviiiiniin

4. Oswiadczenia
Oswiadczam, ze zapoznatem sie z trescig ogtoszenia, szczegotowymi warunkami postepowania
w sprawie zawierania umdw na udzielanie swiadczen zdrowotnych i nie wnosze zastrzezen.

migjscowoscé i data podpis przyjmujacego zamdéwienie

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez SZPZLO Warszawa-Ochota
zawartych w zioZongj ofercie dia potrzeb niezbednych w procesie przeprowadzenia konkursu ofert,
zgodnie z ustawag z dnia 29 sierpnia 1997 roku o Ochronie Danych Osobowych (Dz. U. z 2002 r.
Nr 101 poz. 926 z pézn. zm.).

migjscowo$é | data podpis przyjmujacego zamdwienie

ZALACZNIKI DO OFERTY*:

1) potwierdzenie aktualnego wpisu w Centrainej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci
Gospodarcze (jesli dotyczy);



5)
6)
7)
8)

9)

wypis z rejestru prowadzonego przez wojewode [ub Ministra Zdrowia, Iub okregowg rade
lekarskg wiasciwg dla migjsca wykonywania praktyki zawodowej lekarza, Iub okregows rade
pielegniarek | poloznych wiasciwg dia migjsca wykonywania praktyki zawodowe] przez
pielggniarke, lub wypis z Krajowego Rejestru Diagnostéw Laboratoryjnych (jezeli dotyczy):
dokument okreslajacy status prawny podmiotu zalozycielskiego (w przypadku, gdy
Przyjmujgcym zaméwienie jest podmiot leczniczy bedacy przedsiebiorcy);

umowe lub pisemne zobowigzanie sie Przyjmujgcego zaméwienie do zawarcia umowy
ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie odpowiedzialnoéci za szkode
wyrzadzong w wyniku realizacji umowy o udzielanie zamowienia (art. 25 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 . o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2013 1., poz.217, z pozn. zm.). Dotyczy to
réwniez odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu przeniesienia choréb zakaznych, w tym zarazenia
wirusem HIV. Kopig polisy na warunkach okreslonych w zobowigzaniu oferent przedkiada
najpozniej w przeddzien rozpoczecia realizacii $éwiadczen zdrowotnych stanowiacych
przedmiot umowy;

informacje o liczbie osdb, kiére beda realizowaly przedmiot umowy z podaniem ich
kwallifikacji zawodowych, nr prawa wykonywania zawodu;

wypis z rejestru indywidualnych praktyk lekarskich (jesli dotyczy);

dyplom lekarza lub psychologa;

o$wiadczenie o spefnieniu standardow jakosciowych okreslonych w obowigzujgcych
przepisach (jesli dotyczy);

dokumenty potwierdzajgce posiadane kwalifikacje zgodnie z ustawa z dnia 27 lipca 2001 r. o
diagnostyce laboratoryjnej (Dz. U. 2 2014 r. poz. 174 z pézn. zm.);

10) dokumenty potwierdzajgce posiadane kwalifikacie zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra

Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie s$wiadczen gwaranfowanych z zakresu
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (Dz. U. z 2013 ., poz. 1413);

11) dokument potwierdzajacy formalne kwalifikacje — dyplom | zaswiadczenia o odbytych kursach

kwalifikacyjnych — zgodnie z ustawg z dnia 5 grudnia 1996 r. 0 zawodach lekarza | lekarza
dentysty (Dz. U. 22011 r, Nr 277, poz. 1634, z pdzn. zm.) oraz ustawa z dnia 28 kwietnia 2011
r. 0 Zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2011 ., Nr 113, poz. 658) -
(jeshi dotyczy).

* niepotrzebne skreslié



