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» FUNDUSZ
N Zdrowia

\'J} MEDYCZNY Departament Oceny Inwestycji

Subfundusz modernizacji podmiotéw leczniczych





Konkurs nr FM-SMPL.01.MDSOR.2023 na wybór wniosków o dofinansowanie podmiotów leczniczych w ramach programu inwestycyjnego w zakresie zadań polegających na modernizacji, przebudowie lub doposażeniu szpitalnych oddziałów ratunkowych (SOR) lub pracowni diagnostycznych współpracujących z SOR

Załącznik nr do 10 SWZ
……………………………… 






…………………………..
Pieczęć Wykonawcy 







Miejscowość i data 

WNIOSEK O MOŻLIWOŚĆ PRZEPROWADZENIA WIZJI LOKALNEJ

Nawiązując do postępowania przetargowego pt. Dostawa tomografu komputerowego w ramach Programu inwestycyjnego modernizacji podmiotów leczniczych, pod nazwą „SOR i pracownie diagnostyczne na miarę XXI - Pabianickie Centrum Medyczne Sp. z o. o.” nr 24/ZP/PN/D/24 niniejszym zgłaszamy chęć udziału w wizji lokalnej w dniu ………………………… r., o godz. ……………….. 

Nazwa i adres siedziby podmiotu: 

…………………………………………

…………………………………………

…………………………………………
NIP ……………………………………
REGON ……………………………….
Osoba i dane do kontaktu: 

………………………………………….
tel. stacjonarny.: ……………………….
kom. ……………………………………
e-mail: …………………………………
Imię, nazwisko i PESEL osoby/ osób uczestniczących w wizji lokalnej: 

………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………
.………………………………………..

(data)

...............................………………………………

Kwalifikowane podpisy elektroniczne

osób uprawnionych do składania

oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy
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