Zatacznik nr 1

OFERTA KONKURSOWA
na udzielanie Swiadczen zdrowotnych w zakresie badan
laboratoryjnych - czesciowe uzupetnienie badar wykonywanych

w ZZ0Z w Wadowicach

|. Dane o Przyimujgcym Zamdwienie

O AV 11 02U

Adres firmy , nr telefonu

Numer rachunku bankoOWego ...........ueeveiiiiiiiie e,

Osoba reprezentujgca Przyjmujgcego zamdwienie

Kod swiadczeniodawcy (nr umowy z NFZ) - jezeli dOtyCzy: .....ooeeeeuieeeieiieee e

1. Okreslenie warunkéw wyposazenia w _aparature i sprzet medyczny oraz personelu
wykonujgcego Swiadczenia, a takze dokumenty rejestrowe

Nalezy zatgczyé uwierzytelnione kserokopie nastepujgcych  dokumentéw
potwierdzonych za zgodnos¢ z oryginatem:

1. aktualny odpis wtasciwego rejestru (Rejestr Wojewody / KRS / Zaswiadczenie o wpisie
do ewidencji dziatalnosci gospodarczej - w zaleznosci od formy organizacyjno -
prawnej)*

zaswiadczenie o nadaniu nr NIP i REGON /*
os$wiadczenie stanowigce zatgcznik nr 2

oswiadczenie stanowigce zatgcznik nr 3a
wskazanie liczby i kwalifikacji oséb, ktére udzielaé bedg swiadczen zdrowotnych
zatacznik nr 3b

ok 0D

. os$wiadczenie o akceptacji projektu umowy zatgcznik nr 4
7. kopie certyfikatow I1SO, akredytacja, itp. /*

*/ kopie dokumentéw wymagajg uwierzytelnienia przez instytucje wydajgce, notariusza,
osobe upowazniong do reprezentowania Przyjmujgcego zamdwienie



