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FORMULARZ CENOWY

Lp. Oddział
Tryb

udzielania
świadczeń

Jm.
Ilość  w
ciągu 24

m-cy

Cena
jednostko

wa (zł)

Wartość
brutto (zł)

1.
Chorób Wewnętrznych i

Geriatrii

Stacjonarny
poza normalną
ordynacją  w
dni robocze

godzina 788

2. Chorób Wewnętrznych i
Geriatrii

Stacjonarny
poza normalną
ordynacją  w

inne dni 

godzina 1 152

                                               RAZEM

................................................................

   ( pieczątka i podpis Przyjmującego zamówienie
  lub osoby upoważnionej )


