Uzupetniajacy konkurs ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez lekarza specjaliste w zakresie anestezjologii
i intensywnej terapii (CPV 85121200-5) - KO-11/1/ANESTEZ/2024

Zalgcznik nr 3 do Umowy na udzielanie Swiadczeri zdrowotnych

Karta ewidencji udzielanych $wiadczen w miesigcu ....
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. . . Jednostka/komérka
Godzina Godzina Liczba . . S .
Data . : ; : organizacyjna udzielania Podpis

rozpoczecia zakonczenia godzin o , _
$wiadczen zdrowotnych

—_—

O || Q||| B |WwW N

—
(=]

—
—

—_
[SS)

—_—
(%)

-
o~

—
w

—
(@)}

—_—
~

—_
o

—_
K=l

38}
(e}

[\

[\
[\

[N}
W

[\
S~

o
W

9]
(@)}

N
EN ]

[N}
o]

N
O

31

Podpis Zastgpcy Dyrektora Oddziatu
Terenowego ds. Lecznictwa: Zatwierdzam:



