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FORMULARZ OFERTOWY 

Na pełnienie funkcji przewodniczącego: 

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

(wpisać nazwę zespołu/komitetu) 

 

Dane Oferenta: 

Imię i nazwisko 

…………………………………………………………………………………………………

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

Adres zamieszkania 

…………………………………………………………………………………………………

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

Telefon:…………………………………… email …………………………………………… 

Przedmiot oferty: 

1. Oferuję pełnienie funkcji przewodniczącego …………………………………………. 

2. Wartość oferty: 

 

 

L.p. Rodzaj usługi Wartość wynagrodzenia 

kwota miesięczna 

(brutto) 

1 Pełnienie funkcji przewodniczącego 

………………………………………………… 

………………………………………………… 

………………………………………………… 
(wpisać nazwę zespołu/komitetu) 

 

 

 

1. Oświadczam, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty realizacji 

zamówienia oraz że cena nie zostanie zmieniona w trakcie obowiązywania umowy. 

2. Oświadczam, że wykonam przedmiot umowy na zasadach określonych w zaproszeniu 

do złożenia oferty. 

3. Oświadczam, że wykonam przedmiot umowy z należyta starannością zgodnie z 

obowiązującymi przepisami prawa i sztuki medycznej.  

4. Oświadczam, że przyjęte obowiązki będą wykonywane na poziomie zgodnym z 

przyjętymi standardami, wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia oraz 

Ministerstwa Zdrowia określonych w odpowiednich aktach prawnych z zachowaniem 

przepisów sanitarnych, p/poż, BHP.  
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Oświadczam że: 

1. Zapoznałem się z treścią zaproszenia do złożenia oferty i nie wnoszę zastrzeżeń do ich 

treści, 

2. Otrzymana dokumentacja jest wystarczająca do złożenia oferty, 

3. Akceptuje projekt umowy, w tym w szczególności warunki zapłaty za wykonanie 

przedmiotu umowy, 

4. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych dla celów postępowania 

konkursowego.  

 

Załączniki do oferty: 

1. ………………………. 

2. ………………………. 

3. ………………………. 

4. ……………………… 

 

…………………… dn. ………………   ………………………………. 
               (Podpis i pieczęć Oferenta) 

   


