zat. nr 36

KONKURS OFERT
NA ROK 2024

15-11-2023

DATA ROZSTRZYGNIECIA POSTEPOWANIA:

NAZWA RODZAJU SWIADCZEN:
REHABILITACJA LECZNICZA

KOD POSTEPOWANIA:
03-24-000276/REH/05/1/05.4308.300.02/01

NAZWA ZAKRESU:
REHABILITACJA KARDIOLOGICZNA LUB KARDIOLOGICZNA TELEREHABILITACJA HYBRYDOWA W
'WARUNKACH STACJONARNYCH w tym:
- REHABILITACJA KARDIOLOGICZNA LUB KARDIOLOGICZNA TELEREHABILITACJA HYBRYDOWA W

WARUNKACH STACJONARNYCH DLA OSOB O ZNACZNYM STOPNIU NIEPEENOSPRAWNOSCI

OGLOSZENIE O ROZSTRZYGNIECIU POSTEPOWANIA W TRYBIE KONKURSU

OFERT

Komisja konkursowa informuje, ze w wyniku przeprowadzonego postgpowania wybrano nastepujacych

oferentow:
LP | Nazwa oferenta Adres oferenta Adres miejsca udzielania Identyfikator
Swiadczen komérki
1 KOLEJOWY SZPITAL 24-140 NALECZOW ODDZIAL REHABILITACII 13906
UZDROWISKOWY W ul. GORSKIEGO 6 KARDIOLOGICZNEJ
NALECZOWIE 24-140 NALECZOW
SAMODZIELNY PUBLICZNY ul. GORSKIEGO 6
ZAKLAD OPIEKI
ZDROWOTNEJ
2 ZAKLAD LECZNICZY 24-150 NALECZOW ODDZIAL REHABILITACJI W | 48284
"UZDROWISKO ul. ALEJA KASZTANOWA 2 KARDIOLOGICZNYM
NALECZOW" S A. SZPITALU
UZDROWISKOWYM

24-140 NALECZOW
ul. GORSKIEGO 5

KOMISJA NR 44 W SKEADZIE:

1) Alina Czyzyk

2) Alicja Fatkowska

3) Grazyna Drzewiecka

4) Matgorzata Humieniuk

5) Katarzyna Bodzak

6) Iwona Cholawo

7) Aneta Czarkowska

8) Agnieszka Dzaman

9) Katarzyna Fik

10) Elzbieta Glaz

11) Magdalena Guzowska
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12) Damian Hostman

13) Aldona Kalisiewicz-Czerwinska
14) Iwona Kizinska

15) Joanna Ktysz

16) Sylwia Mazurek

17) Marta Michalska

18) Elzbieta Ostapiuk

19) Dorota Piszczek

20) Anita Radzieciak

21) Mariusz Ryszkiewicz

Data umieszczenia ogloszenia na stronie internetowej 15.11.2023 r.

Pouczenie:
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O

Swiadczeniodawca moze zlozyé odwolanie dotyczace rozstrzygnigcia postgpowania, do Dyrektora LUBELSKIEGO Oddziatu
Wojewédzkiego w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnigciu. Odwolanie wniesione po terminie nie podlega

rozpatrzeniu.



