 (pieczęć Wykonawcy) 
______________________________________

(miejscowość, data)
Znak sprawy: BZP/271/3/2020
FORMULARZ OFERTOWY
Odpowiadając ogłoszenie dotyczące wykonania usługi okresowych badań lekarskich oraz badań lekarskich w zakresie zezwolenia na kierowanie pojazdem uprzywilejowanym członków Ochotniczych Straży Pożarnych Miasta i Gminy Myślenice składamy następującą ofertę: 
Nazwa i adres Wykonawcy:
· Nazwa:
______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

· Adres:
______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

· NIP:
______________________________________________________________________

· KRS:
______________________________________________________________________

· REGON: _____________________________________________________________________

· Nr rachunku bankowego: _______________________________________________________

· Osoby upoważnione do podpisania umowy: ________________________________________

____________________________________________________________________________

1. Oferuję wykonanie usługi będącej przedmiotem zamówienia, zgodnie z wymogami opisu przedmiotu zamówienia, za cenę:
	Lp.
	Rodzaj badania
	Zakres badania
	Cena usługi za jedną osobę brutto

	1
	2
	3
	4

	Pierwsze badanie okresowe strażaka niezależnie od wieku, obejmujące:

	1.
	lekarskie
	Badanie lekarza uprawnionego
	

	
	
	Konsultacja okulistyczna
	

	
	
	Konsultacja laryngologiczna
	

	
	
	Konsultacja neurologiczna
	

	
	pomocnicze
	Badanie psychologiczne
	

	
	
	Morfologia z rozmazem leukocytów + płytki krwi
	

	
	
	Glikemia na czczo
	

	
	
	Badanie ogólne moczu
	

	
	
	GGTP (gamma-glutamylotranspeptydaza)
	

	
	
	spirometria
	

	
	
	EKG spoczynkowe
	

	Wartość brutto na 1 osobę:
	

	Kolejne badanie okresowe strażaka do 50 roku życia obejmujące:

	2.
	lekarskie
	Badanie lekarza uprawnionego
	

	
	pomocnicze
	Glikemia na czczo
	

	
	
	GGTP (gamma-glutamylotranspeptydaza)
	

	
	
	spirometria
	

	Wartość brutto na 1 osobę:
	

	Kolejne badanie okresowe strażaka powyżej 50 roku życia obejmujące:

	3.
	lekarskie
	Badanie lekarza uprawnionego
	

	
	pomocnicze
	Glikemia na czczo
	

	
	
	GGTP (gamma-glutamylotranspeptydaza)
	

	
	
	spirometria
	

	
	
	EKG spoczynkowe
	

	Wartość brutto na 1 osobę:
	

	Badania lekarskie niezbędne do wydania zezwolenia dla kierujących pojazdami uprzywilejowanymi, w przypadku ich wykonywania łącznie z w/w badaniami określonymi w pkt 1.

	4.
	Podstawowe
	Badanie lekarza uprawnionego
	

	
	
	Badanie psychologiczne
	

	
	Ewentualnie dodatkowe zlecone przez lekarza uprawnionego
	Konsultacje innych specjalistów
	

	
	
	Pomocnicze badania diagnostyczne
	

	Wartość brutto na 1 osobę:
	

	Badania lekarskie niezbędne do wydania zezwolenia dla kierujących pojazdami uprzywilejowanymi, w przypadku ich oddzielnego wykonywania (bez badań określonych w pkt.1)

	5.
	Podstawowe
	Badanie lekarza uprawnionego
	

	
	
	Badanie psychologiczne
	

	
	Ewentualnie dodatkowe zlecone przez lekarza uprawnionego
	Konsultacje innych specjalistów
	

	
	
	Pomocnicze badania diagnostyczne
	

	Wartość brutto na jedną osobę:
	


2. Terminy i miejsce wykonywania zamówienia:

	Zakres badania
	Miejsce wykonania - adres
	Możliwe terminy
 (dzień tygodnia, przedział czasowy od godz. do godz.)

	1.
	2.
	3.

	Badanie lekarza uprawnionego
	
	

	Konsultacja okulistyczna
	
	

	Konsultacja laryngologiczna
	
	

	Konsultacja neurologiczna
	
	

	Badanie psychologiczne
	
	

	Badania analityczne
	
	

	spirometria
	
	

	EKG spoczynkowe
	
	


3. Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego żadnych zastrzeżeń.

4. Termin związania ofertą wynosi 30 dni.

5. Załączniki do niniejszego formularza oferty:

________________________
(podpis osoby upoważnionej)
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