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Nazwa Oferenta

Waojt Gminy

Radomys$l nad Sanem

Ninigjszym skladam(y) ofert¢ na wynajem pomieszczenia Poradni Stomatologicznej
(wraz z wyposazeniem 1 sprzetem) w Wiejskim Osrodku Zdrowia w Rzeczycy Diugiej,
37-455 Radomysl nad Sanem, Rzeczyca Diuga 119.

Jednocze$nie oswiadczam (y), iz przyjmuje¢ (-emy) nastepujgce warunki:

L

Zawreg(zawrzemy)* w terminie do dnia ..., , umowe  najmu
pomieszczenia Poradni Stomatologicznej (wraz z wyposazeniem i sprzetem) w
Wiejskim Osrodku Zdrowia w Rzeczycy Dlugiej, ktére bedzie wykorzystywane w celu
swiadczenia ushug medycznych z zakresu stomatologii, na zasadach okreslonych w umowie
z Narodowym Funduszem Zdrowia , jak tez ushug komercyjnych.

Zobowiazuj¢ si¢ do uiszczania czynszu miesiecznego w wysokosci 500,00 zt + 23% VAT
Zobowigzujg¢ (-emy) si¢ do utrzymania ciaglosci dziatalnosci tj. nieprzekazywania praw
i obowigzkow wynikajacych z umowy najmu na inny podmiot w czasie trwania umowy, pod
rygorem rozwigzania umowy bez zwrotu poniesionych naktadow inwestycyjnych i zwrotu
przedmiotu umowy najmu.

Wysokos¢ czynszu najmu moze by¢ waloryzowana corocznie o wskaznik inflacji oglaszany
przez Glowny Urzad Statystyczny.

Nie ma mozliwosci podnajmowania, ani bezplatnego udostepniania najmowanego
pomieszczenia bez zgody wlasciciela.

Oferta zawiera:

1.Wypis z wlasciwego rejestru, wydany nic wczeéniej niz 3 miesigce przed data sporzadzenia
oferty, w przypadku podmiotdw, ktore prowadza dziatalno$¢ gospodarcza lub kserokopia
dowodu osobistego w przypadku 0sob fizycznych.

2

Informacje o posiadanym doswiadczeniu w zakresie prowadzenia dziatalnodci §wiadczenia
ustug medycznych w zakresie stomatologii, w ramach zawartych kontraktow z Narodowym
Funduszem Zdrowia, a wczesniej z Kasg Chorych.

Informacj¢ o ukonczonych kursach, szkoleniach, doswiadczeniu zawodowym w zakresie
stomatologii wraz z dokumentami potwierdzajacymi ($wiadectwa pracy, referencje,
certyfikaty itp.).



4. Propozycje przejecia swiadczenia ustug medycznych w zakresie stomatologii. zapewniajaca
funkcjonowanie praktyki w sposob ciagly, uwzgledniajac w szczegdlnoscei interes pacjenta.

5. Oswiadczenie — deklaracja oferenta o prowadzeniu na rzecz spotecznosci Gminy Radomysl
nad Sanem dzialalnosci stomatologicznej przede wszystkim na rzecz osob objetych
przepisami ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o$wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze s$rodkéw publicznych w oparciu o umowy o udzielanie $wiadczen
zawierane z NFZ, jego nastepca prawnym lub innym platnikiem tych swiadczen.

6. Oswiadczenie - zobowiazanie oferenta o zapewnieniu kontynuacji udzielania przez oferenta
$wiadczen zdrowotnych w ramach opieki medycznej w zakresie stomatologii, bez
ograniczenia ich dostgpnosci, warunkéw udzielania i jakosci przez caly okres trwania
umowy, pod rygorem rozwigzania umowy bez zwrotu poniesionych nakladow
inwestycyjnych i zwrotu przedmiotu umowy najmu.

7. Os$wiadczenie o zapoznaniu si¢ ze stanem prawnym i technicznym przedmiotu najmu
i akceptacji bez zastrzezen warunkéw najmu oraz o zobowigzaniu si¢ do zawarcia umowy
w zakresie w terminie wskazanym przez Wojta Gminy, nie pdzniej niz do dnia
.......................... i pokrycia ewentualnych kosztéw, zwigzanych z zawarciem tej umowy.

8. Oswiadczenia oferenta o otrzymaniu wszystkich informacji, koniecznych do prawidlowego
przygotowania i zlozenia oferty oraz o zobowigzaniu do dochowania tajemnicy
przedsigbiorstwa i wykorzystaniu udostgpnianych informacji wylacznie do celow
ofertowych.

9. Oswiadczenie oferenta o przejeciu dokumentacji medycznej dotychczasowych pacjentéw,
przechowywaniu jej i udostgpnianiu na zasadach okreslonych obowiazujgcymi przepisami
prawa.

10. Os$wiadczenie oferenta o zobowigzaniu si¢ do utrzymywania przez caly okres najmu
standardow pomieszczen i urzadzen okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
z dnia 26 czerwea 2012 r. w sprawie szczegdtowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pomieszczenia 1 urzgdzenia podmiotu  wykonujgcego  dzialalno$¢  lecznicza
(Dz. U.2012.739);.

Jednocze$nie oswiadczam(y) , iz wiadomym mi (nam) jest, ze:

1.Brak waznego kontraktu z Oddzialem Narodowego Funduszu Zdrowia na $wiadczenie ushug
medycznych w zakresie stomatologii, bedzie skutkowal rozwiagzaniem umowy bez zwrotu poniesionych
naktadow inwestycyjnych i zwrotem przedmiotu umowy.

2. Wyrazam (y) zgode na zwiazanie oferta do ........coevvnvnnnnne. 2016r,

*niepotrzebne skreslic

(podpis oferenta)



