zal. nr 36

KONKURS OFERT DATA ROZSTRZYGNIECIA POSTEPOWANIA:
NA ROK 2023 06.02.2023

NAZWA RODZAJU SWIADCZEN: KOD POSTEPOWANIA:

LECZENIE STOMATOLOGICZNE 03-23-000058/STM/07/1/07.0000.500.02/01

NAZWA ZAKRESU:
SWIADCZENIA OGOLNOSTOMATOLOGICZNE UDZIELANE W GABINECIE SZKOLNYM

OGLOSZENIE O ROZSTRZYGNIECIU POSTEPOWANIA W TRYBIE
KONKURSU OFERT

. Komisja konkursowa 83/2023 informuje, ze w wyniku przeprowadzonego postepowania wybrano
nastepujacych oferentow:

LP | Nazwa oferenta Adres oferenta Adres miejsca udzielania | Identyfikator
Swiadczen komorki
1 |INDYWIDUALNA 23-107 PSZCZELA WOLA | INDYWIDUALNA 55227
PRAKTYKA a ul. 7 PRAKTYKA
STOMATOLOGICZNA STOMATOLOGICZNA
SOFTDENT SOFTDENT
23-107 PSZCZELA
WOLA
ul. 7

KOMISJA NR 83/2023 W SKEADZIE:

N n
1) Marek Sobczuk przewodniczacy komisji f&,{bu (( U\Q)w/\
A

(podpis)
2) Przemystaw Pakuta wiceprzewodniczacy w&
........... (podpls)
3) Agnieszka Bartuzi protokolant Motcerde }"W/{/
......... (poams)
4) Weronika Dekundy czlonek komisji
(podpis)
5) Justyna Mazur czlonek komisji
& odpis)

Data umieszczenia ogloszenia na stronie internetowe;.

Pouczenie:

Swiadczeniodawca moze zalozyé odwolanie dotyczace rozstrzygniecia postepowania, do Dyrektora
LUBELSKIEGO Oddziatlu Wojewddzkiego w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnieciu. Odwotanie
whniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

Z up. Prezesa Nf%

_p.o. %’YREKTO”P:W

Jojeywddzkiego
J%lrowia




