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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA ) - 04-18-000242/A0S/02/1/02.1370.001.02/01 |
|NAZWA ZAKRESU:

| SWIADCZENIA W ZAKRESIE MEDYCYNY SPORTOWEJ

OGLOSZENIE O WNIESIENIU ODWOLANIA

LUBUSKI ODDZIAL WOJEWODZKI NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

informuje, ze w dniu 05.07.2018 roku wptyngto odwotanie zlozone przez:

Szpital Miedzyrzecki spétka z ograniczona odpowiedzialnoscia, 040184
66-300 Migdzyrzecz, ul.Konstytucji 3 Maja 35, fax (095)742 82 55

Whiesienie odwotania wstrzymuje zawarcie umowy na podstawie tego postepowania do czasu jego rozpatrzenia.

| Wojeny, Pi0tr Bromber
fojEwbdzkiego NFZ
Towig
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Data umieszczenia ogloszenia na stronie internetowej i tablicy ogloszen 06.07.2018.
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