Załącznik nr 1 do umowy do SWKO
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Lp. Rodzaj opisu badań

Progonozowana                        

ilość badań 

wykonywanych w 

ciągu 24 

miesięcy

Cena 

jednostkowa 

netto w zł

Cena 

jednostkowa 

brutto w zł

Wartość 

netto w zł 

Podatek 

Vat

Wartość brutto 

w zł

Czas oczekiwania  na  

wykonanie badania od 

dnia przesłania 

skierowanIa, za 

wyjątkiem pacjentów z 

kartą DILO ( 

umówienie 

indywidualne )

Czas oczekiwania na 

opis od dni 

przeprowadzenia 

badania

1

PAKIET I Pozytonowa tomografia 

emisyjna PET z zastosowaniem 

radiofarmaceutyków z grupy I

120 do….dni roboczychdo….dni roboczych

2

PAKIET II Pozytonowa tomografia 

emisyjna PET z zastosowaniem 

radiofarmaceutyków z grupy I

120 do….dni roboczychdo….dni roboczych

W przypadku  pacjentów z kartą 

DILO  - termin  badania  będzie być 

ustalany indywidualnie z 

koordynatorem Udzielającego 

Zamówienia.

suma netto; suma  brutto

Załącznik nr 1 do formularza ofertowego ( formularz asortymentowo-cenowy) 

Podpis i pieczęć osoby/osób

      uprawnionej/uprawnionych do

      reprezentowania 

Przyjmującego Zamówienie lub  oferta  w formie elektronicznej podpisana  kwalifikowanym podpisem elektronicznym, 

podpisem zaufanym albo podpisem osobistym
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