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Załącznik nr 1 

 

 

ZAKRES RZECZOWO – FINANSOWY OFERTY 
 
Za realizację zamówienia oczekuję należności wg następującej kalkulacji: 

 
 

Nr postępowania DZH/74/V/2016/PN 

 

RZEDMIOTEM KONKURSU JEST UDZIELANIE ŚWIADCZEŃ ZDROWOTNYCH  W ZAKRESIE:   
 

LEKARZA SPECJALISTY Z ZAKRESU TRANSPLANTACJI LUB PEDIATRII, LUB LEKARZ BEZ 

SPECJALIZACJI REALIZOWANE W KLINICE TRANSPLANTACJI SZPIKU, ONKOLOGII I 

HEMATOLOGII DZIECIĘCEJ. Praca poza podstawową ordynacją  czasu pracy ( 80-110 godz./m-c lub do 

50 procedur miesięcznie)  oraz soboty, dni ustawowo wolne od pracy- 24h 

 

 Kod CPV  85111000-0 Usługi szpitalne 

 

         

 

Propozycja wynagrodzenia: 

………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………… 

 

 

Uwagi dodatkowe (w przypadku konieczności zawarcia dodatkowych informacji): 

 

………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………… 

 

                                                                      

                                                              

      

 

                                                           …………………………………………………… 

       data i podpis Oferenta 
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