Zatacznik Nr 5 do Szczegdtowych warunkéw konkursu

OFERTA
na udzielanie §wiadczen zdrowotnych — anestezjologicznych przy realizacji procedur
zabiegowych w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu oraz chirurgii ogolne;j.

Dane oferenta:
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4. Nr prawa wykonywania ZawodU ...........couiieiiiitioiiiiie i
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7. Specjalizacja w zakresie (stopien specjalizacil) ........ovveveiriiiiieiiiiiiiiie i,
lub otwarta specjalizacja (od .........cc.......... ) Z ZAKIESU ..o
8. Telefon KOntaKtoOWY ......oeiii i e

9. Oferent posiada aktualne obowigzkowe ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilne;j
(OC)*
Oferent zobowiazuje si¢ do przedlozenia kopii polisy oc na dzien podpisania umowy.*
( * niepotrzebne skresli¢ )

10. Zakres oferowanych swiadczen



Zalaczniki*:

1. kopia wpisu do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza

2. kopia wpisu do ewidencji dziatalnosci gospodarcze;j

3. kopie dokumentow dotyczacych prawa wykonywania zawodu lekarza 1 posiadanej
specjalizacji lub dokumentow stwierdzajacych rozpoczecie specjalizacji 1 innych
dokumentow wymaganych do §wiadczenia ustug objetych umowa

4. kopia polisy OC
( powyzsze zataczniki nalezy dotaczy¢ do oferty jezeli Zamawiajacy nie jest w ich

posiadaniu )

podpis 1 pieczgé oferenta
( lub podpis osoby upowaznione;j)

* nalezy ztozy¢ w jednym egzemplarzu niezaleznie od ilo$ci ztozonych ofert



