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LMSZ/SZ/2/2017

Do wszystkich zainteresowanych Wykonawcow

Niniejszym informuje, ze postepowanie konkursowe na calodobowe wykonywanie
$wiadczen zdrowotnych w zakresie badan diagnostycznych rezonansem magnetycznym dla
pacjentéw Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego nr 4 w Bytomiu w wydzierzawionych przez
podmiot zewnetrzny pomieszczeniach szpitala W celu utworzenia pracowni rezonansu
magnetycznego, znak: LMSZ/$Z/2/2017, zostalo uniewaznione na podstawie § 16 ust. 7 pkt a)

Regulaminu konkursu.

Z powazaniem




