
Załącznik nr 1  
 
do Szczegółowych warunków konkurs ofert na udzielanie świadczeń zdrowotnych w 
Megrez sp. z o.o. Wojewódzki Szpital Specjalistyczny w Tychach 
 
 

Tychy dnia, ……………………2013 r. 
 
 

Megrez Sp. z o.o. 
Wojewódzki Szpital Specjalistyczny w Tychach 
Ul. Edukacji 102 
43-100 Tychy 
 

 
OFERTA 

 
na udzielanie świadczeń zdrowotnych w zakresie badań laboratoryjnych w kierunku  

1. diagnostyki gruźlicy 
2. serologicznej diagnostyki infekcji HIV i kiły 
3. diagnostyki rzeżączki 

 
 

1. Dane Oferenta: 
 
 
……………………………………………………………………………………………........................ 

(imię i nazwisko/nazwa Oferenta) 
 
 
……………………………………………………………………………………………........................ 

(adres/adres siedziby Oferenta) 

 
Adres do korespondencji (w przypadku, gdy jest inny niż adres Oferenta w/w) 
 
……………………………………………………………………………………………........................ 
 
……………………………………………………………………………………………........................ 
 
 
WARTO ŚĆ OFERTY 
 
Wartość brutto oferty wynosi .....................................zł.(słownie: 
.............................................................. 
...................................................................................................................................................), 
ustalona na podstawie niżej wymienionych cen jednostkowych zawartych w formularzu cenowym – 
zał. nr 1 do oferty. 
 
 
 

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



 

  cena 
PLN 
[brutto] 

Czas 
oczekiw
ania na 
wynik 

   

    

    

    

    

    

    

   

   

    

    

    

    

    

    

    

 


