Zatacznik nr 5

do Ogloszenia konkursu ofert

Tabela dia ztaman dia mi powiatu Okres izacji: lata 2021 - 2023 wspétfinansowanego przez NFZ
Adres zameldowania . . Badania Przesiewowe . Porada Lekarska o Porada Lekarska
) wykonosego |oWany do wykonilacego | @wany do Newz Kwota
Le. Pesel wiek Kod i etapu ke " etapu onaac: Sraga _dofinansowania
Ulica i Data cena Data cena Wartosée ‘ Data ose cena Wartosée ‘ Swiadczenia (40%)
osteoporozy TAK / NIE przesiewowe | rak / NIE przeslewowe

T 6,00 5,60 6,00 6,00 6,00
B3 0,00 0,00 0,00 0,00 5,00
3 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
G 0,00 0,00 6,00 0,00 0,00
7 6,00 0,00 6,00 ©,00 0,00
B 0,00 0,00 0,00 5,00 5,00
Bl 0,00 0,00 0,00 6,00 0,00
10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
i1 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
1> 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1a 0,00 0,00 0,00 0,00 6,00
15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
i7 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
is 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
20 6,00 0,00 6,00 6,00 5,00
21 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
>3 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
54 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
55 0,00 0,00 6,00 0,00 0,00
36 0,00 0,00 0,00 6,00 6,00
27 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
28 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
35 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
51 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
52 0,00 0,00 0,00 0,00 5,00
33 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
55 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
56 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
57 0,00 ,00 0,00 o,

58 0,00 ,00 0,00 o, X
39 0,00 ,00 0,00 o, X
a0 0,00 ,00 0,00 o, 3
a1 0,00 ,00 6,00 o, 3
a2 6,00 ,00 6,00 o, .,
a3 0,00 0,00 6,00 0,00 0,00
aa 0,00 0,00 0,00 0,00 6,00
a5 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
a6 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
a7 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
a8 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
EE) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
50 0,00 0,00 0,00 6,00 6,00
51 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
53 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
53 0,00 0,00 6,00 0,00 0,00
52 0,00 0,00 6,00 0,00 0,00
55 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
56 0,00 0,00 0,00 0,00 5,00
57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
) 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
o 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
61 6,00 0,00 6,00 ©,00 0,00
2 0,00 0,00 0,00 5,00 5,00
63 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
64 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
65 0,00 0,00 6,00 0,00 0,00
66 ©,00 0,00 6,00 0,00 0,00
&7 0,00 ,00 6,00 o,

68 0,00 ,00 0,00 o, X
65 0,00 ,00 0,00 o, X
70 0,00 ,00 0,00 o, 3
71 0,00 ,00 6,00 o, 3
72 ©,00 ,00 6,00 o, .,
75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
7a 6,00 0,00 6,00 0,00 6,00
75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
76 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
77 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
78 0,00 ,00 6,00 0,00 3
79 6,00 ,00 6,00 0,00 ,
B0 0,00 ,00 0,00 0,00 X
81 0,00 ,00 0,00 0,00 X
82 0,00 ,00 0,00 0,00 3
83 ©,00 ,00 6,00 0,00 3
X3 6,00 0,00 6,00 0,00 0,00
&5 6,00 0,00 6,00 ©,00 0,00
56 0,00 0,00 0,00 0,00 5,00
87 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
EE) 6,00 0,00 6,00 RAZEM 0,00 0,00

) 0,00 ,00 6,00

1 0,00 ,00 0,00

B 0,00 ,00 0,00

3 0,00 ,00 0,00

a 0,00 ,00 0,00

5 0,00 ,00 6,00

6 ©,00 ,00 6,00

57 6,00 ,00 0,00

EQ) 0,00 ,00 6,00

59 0,00 ,00 0,00
100 0,00 ,00 0,00
101 0,00 ,00 6,00
102 ©,00 ,00 6,00
103 0,00 0,00 0,00
104 0,00 0,00 6,00
105 0,00 0,00 0,00
106 0,00 0,00 0,00
107 ©,00 0,00 6,00
108 0,00 ,00 6,00
109 6,00 ,00 0,00
110 0,00 ,00 6,00
111 0,00 ,00 0,00
112 0,00 ,00 0,00

RAZEM 0,00 0,00 RAZEM o 0,00 RAZEM ° 0,00
podpis osoby up: j Organu Samorzadu T &



