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SPZOZ NO/RO/45/19
Sanok, dn. 21.06.2019 r.

ZAWIADOMIENIE O ROZSTRZYGNIECIU POSTEPOWANIA

Dotyczy: konkursu ofert nr SPZOZ/SZ/45/2019 na wykonywanie $wiadczen zdrowotnych
przez lekarza specjaliste w Oddziale Dziennym Terapii Uzaleznienia od Alkoholu SP ZOZ w

Sanoku.

Dzialajagc na podstawie § 10 pkt. 1 REGULAMINU PRACY KOMISJI
KONKURSOWEJ  bedacego  Zalacznikiem nr 2 do  zarzadzenia nr
SPZOZ/ZARZ/NO/45/19 Dyrektora SPZOZ w Sanoku z dnia 17 maja 2019 r.

Udzielajacy Zamoéwienia zawiadamia o wyborze nastepujacych ofert:

1. Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekarska Beata Strozowska-Moczarny,
ul. Kiczury 16, 38-500 Sanok

Tym samym prosimy o przybycie do SP ZOZ w Sanoku ul. 800-lecia 26, celem

podpisania stosownej umowy.




