Zatgcznik nr 1 do Szczegdtowych warunkéw konkursu ofert na udzielanie swiadczer zdrowotnych
w Centrum Zdrowia Dziecka i Rodziny im. Jana Pawta Il w Soshowcu sp. z 0.0.

Sosnowiec, dnia ....ovvcveecvivivinenens

Centrum Zdrowia Dziecka i Rodziny im.
Jana Pawta Il w Sosnowcu sp. z 0.0.
ul. G. Zapolskiej 3, 41-218 Sosnowiec

Oferta konkursowa nr 28/2025

Dane Oferenta:

NQZWA OFEIENTA .ottt eee et st et aes sreess sesesesssseassssen seseesesessenesses sessssenss e s seseeeseeeeseeeseaas

..................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................

e T R R R R R R R L R I, I, Im TmMmmn

T R R TOINNEN v cons csnimumninsans semois e sosss saissivsas s o s o 4 hd o S o B SR o e e b bt

W nawigzaniu do ogtoszonego konkursu ofert na udzielanie $wiadczeri zdrowotnych
L T E——
(ogtoszenie - tablica ogtoszerh w/m, strona internetowa Centrum Zdrowia Dziecka i Rodziny
im. Jana Pawta Il sp. z 0.0. w Sosnowcu) oferuje wykonanie przedmiotu konkursu:

1. Formularz cenowy

Szacunkowa Maksymalna | Proponowana | Proponowana
sredniomiesiecz stawka za ilod¢ godzin kwota brutto za
Rodzaj udzielanych éwiadczen na ilos¢ godzin godzine mozliwych do godzine
udzielania udzielania udzielania
Swiadczen Swiadczen Swiadczen
zdrowotnych | zdrowotnych zdrowotnych
przez przez Oferenta
Oferenta
a) pielegniarka/pielegniarz na:
e Nocna i Swigteczna Opieka 510 godziny 73,00 zt
Zdrowotna
2. Okres, na jaki zostaa IOZ0NA BFETTA wiivuuuiiminicisiriiisaiism s

(podpis i piecze¢ osoby uprawnionej do podpisania i ztozenia oferty)




