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Program Regionalny

Zatgeznik nr 2
FORMULARZ OFERTOWY

(nazwa i adres Wykonawcy)

Odpowiadajac na zapytanie ofertowe z dnia ......... dotyczace zamowienia w zakresie
wylonienia podmiotu swiadczacego ustugi ratownictwa medycznego dla 0sob wykluczonych lub
zagrozonych ubostwem lub wykluczeniem spolecznym na terenie gminy Bytom w woj. $laskim,
funkcjonujacego w ramach C entrum Operacyjno - Pomocowego Wspartego nowoczesng platformg
opieki TeleMED24 w ramach projektu Il EDYCJA Poprawa dostepnosci ustug opiekunczych
oraz specjalistycznych ustug opiekuriczych dla osob wykluczonych lub zagrozonych ubostwem
lub wykluczeniem spolecznym oraz ich otoczenia™, ktory jest wspotfinansowany przez Unig
Europejskg ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego przedstawiamy oferte cenowy.

KOD CPV: 85000000-9 Uslugi w zakresie zdrowia i opieki spoleczne;
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Oferta jest wazna 90 dnj




