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ILOSC ZREALIZOWANYCH KM W RAMACH TRANSPORT_C')W MIEDZYSZPITALNYCH ORAZ ‘
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Zlecajacy - Komérka SPZOZ Migdzychéd wartosclowo !
1 |Szpitainy Oddziat Ratunkowy
2 |Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii i
3 7 |Oddziat Choréb Wewnefrznych i
4  [Oddziat Chirurgiczny Ogdiny :
5 |Oddziat Pediatryczny
6 |Oddzial Reumatologiczny
7 Oddziat Ginekclogiczno-Polozniczo-Neonatologiczny z Blokiem Porodowym
8 Nocna i Swigteczna Opleka Zdrowotna
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1 Zlecajacy - Komdrka SPZOZ Miedzychéd
2 1 Szpitalny Oddziat Ratunkowy ;
3 2 Oddziat Anesteziologii i Infensywnej Terapii
4 3 |Oddzigt Choréb Wewnetrznych i
5 4 10ddzial Chirurgiczny Ogolny ;
8 5 |Oddziat Pediatryczny :
7 6 [Oddzial Reumatologiczny
8 7 Oddziat Ginekalogiczno-Poloznicze-Neonatologiczny 2 Bl Porod.
g 8 |Nocnai Swigteczna Opieka Zdrowotne :
10 9 |Poradnia Chirurgii Cgdinej !
11 10 |Labhoratorium
12 11 |Obstuga Administracyjna
13 12  |Poradnia Lekarza POZ
14 13
15 14
16 15 .
17 razem
18
19 PODSUMOWANIE:
20 1) llodc zrealizowanych km na potrzeby wyjazdowych porad lekarskich w ramach Nocnejf i Swiglecznej
21 Opieki Zdrowoinef
o2 | e ), QTR B e zt brutto
23 liczba knvmiesiae x stawka za 1 km = wartoét to obclazenia (kilometrowka)
24
25 2) losc zrealizowanych km przez specjalistyczny $rodek fransporfu sanitarnego na potrzeby fransportow
26 migdzyszpitainych
27 |l b S T e zt brutto
28 liczba km/miesiae X stawka za 1 km = wartosé do obclgzenia (kilometrdwka)
25
30 3} flos¢ dob gotowosci specjalistycznego $rodka fransportu sanitarnego na potrzeby transporiow
31 miedzyszpitalnych
razem | F i ) PR T zi brutto

liczba d6b w miesigeu x stawka ryczaltowa za dobg = warto$¢ do cheigzenia

4) jiosé zrealizowanych km w ramach usiug transportowych (w tym Transport Sanitarny w POZ}
............................... Koo T e zt brutto

liczba km/miesiac x stawka za 1 km = wartos¢ do obcigzenia (kilometrowka)

5} flosé godzin ustug ratownika kierowcy specjalistycznege srodka transportu sanitarnego na pofrzeby
transportéw miedzyszpitalnych
............................... Koo ieiie T e zt brutto
liczba godzin w miesigey x stawka ryczattowa za godzing = wartosé do ohcigzenia

RazemwartosE pkt. 1, 2, 3,4, 51 o 2 brutto

PLATNOSCL:
| FAKTURA - wartos$¢ pkt.5:

100% ptatna w ciggu 10 dni od daty wystawienia fakiury ..o zf brutto

Il FAKTURA - wartos¢ sumy pkt. 1,2,3,4: 4

60% wartosci platne w ciagu 10 dni liczac od daty wystawienia faktury:l s zi brutto !
40% wartosci ptatne w ciagu 30 dni liczac od daty wystawienia faktury:: s, zt brutto
Razem {100%)  .vrrmimmmnrnc s zt brutfo
UWAGI:
Wykonujacy Kierownik SOR
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