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                                                                                                                                         Załącznik nr 1 do SWKO                                                                                                                                                  

 

…………………………, ……………….. 

                 (miejscowość, data) 

  Samodzielny Gminny Zakład 

Opieki Zdrowotnej w Jasienicy 

       43-385 Jasienica 845 

  

OFERTA 

 

na wykonywanie świadczeń zdrowotnych w zakresie badań laboratoryjnych dla potrzeb 

Samodzielnego Gminnego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Jasienicy 

 

Dane Oferenta: 

Nazwa …………………………………………………………………………………….…… 

…………………………………………………………………………………………………. 

Adres…………………………………………………………………………………………… 

NIP……………………………………………. REGON …………………………………….. 

Tel ……………………………………………… e-mail ……………………………………... 

Nr w rejestrze podmiotów wykonujących działalność leczniczą ……………………………… 

Nr wpisu do ewidencji o działalności gospodarczej (organ dokonujący wpisu) / nr wpisu  

w krajowym rejestrze sądowym i nazwa rejestru ……………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………. 

 

W nawiązaniu do ogłoszenia o konkursie na wykonywanie świadczeń zdrowotnych  

w zakresie badań laboratoryjnych dla potrzeb Samodzielnego Gminnego Zakładu Opieki 

Zdrowotnej w Jasienicy oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia za: 

 

łączna wartość brutto: ……………………………… zł 

 

Szczegółowa kalkulacja łącznej wartości całego przedmiotu zamówienia wraz z określeniem 

cen jednostkowych poszczególnych badań laboratoryjnych zawarta jest w formularzu 

asortymentowo-cenowym stanowiącym załącznik nr 2 do SWKO. 

 

Oferent oświadcza, że: 

1. zapoznał się z treścią ogłoszenia o konkursie, Szczegółowymi Warunkami Konkursu 

Ofert, akceptuje je i nie zgłasza do nich żadnych zastrzeżeń; 
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2. zapoznał się i nie wnosi zastrzeżeń do załączonego wzoru umowy, stanowiącego 

Załącznik nr 3 do SWKO; 

3. znajduje się w sytuacji finansowej gwarantującej prawidłowe wykonanie świadczeń 

zdrowotnych objętych przedmiotem konkursu ofert; 

4. nie podlega wykluczeniu z konkursu ofert z przyczyn wskazanych w SWKO; 

5. wszystkie załączone dokumenty lub uwierzytelnione kserokopie dokumentów 

przedłożone do oferty są zgodne z aktualnym stanem faktycznym i prawnym; 

6. warunki lokalowe, w których wykonywane będą badania laboratoryjne  spełniają 

wymagania pod względem fachowym i sanitarnym zgodnie z obowiązującymi 

przepisami; 

7. zatrudniony personel, wykonujący badania laboratoryjne spełnia wymagania 

kwalifikacyjne, zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa; 

8. zapewnia wystarczające gwarancje wdrożenia odpowiednich środków technicznych  

i organizacyjnych, by przetwarzanie danych osobowych spełniało wymagania 

Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 

2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych 

osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 

dyrektywy 95/46/WE. 

 

 

………………………………………………. 

(podpis i pieczęć osoby uprawnionej do podpisania i złożenia oferty) 

 

Załączniki: 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

 

 

………………………………………………. 

(podpis i pieczęć osoby uprawnionej do podpisania i złożenia oferty) 


