Zatgcznik nr 2 do umowy nr DZP.381.79.2014.UG

WYKAZ PRZEPROWADZONYCH BADAN DLA PRACOWNIKOW

UBIEGAJACYCH SIE O UDZIELENIE URLOPU DLA PORATOWANIA ZDROWIA

L.p. IMIE I NAZWISKO PESEL WYDZIAL/ RODZAJ BADANIA NAZWA I,ADRES SUMA KWOT UWAGI
JEDNOSTKA/ DZIAL PLACOWKI

WRAZ Z CENA JEDNQS TKOWA OBOWIAZUJACA W Z KOL 6.

PLACOWCE, W KTOREJ WYKONANO BADANIE (wypelnié tylko w
przypadku zlecenia
Cena przed rabatem Cena po rabacie badania innej placwce)
(z cennika placéwki)
(rabat - zgodnie z
(dotyczy badan dla oswiadczeniem Wykonawcy
ktorych nie wskazano ceny | zloZonym w formularzu oferty

w formularzu oferty przetargowej — jezeli dotyczy)

przetargowej, a jedynie

rabat)
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