Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej
w Lubartowie
ul. Cicha 14, 21-100 Lubartéw
tel. 81 855 28 07, fax. 81 855 28 76, sekretariat@spzoz-lubartow.pl

Lubartéw, dn. 28.01.2021 r.

OGLOSZENIE O ROZSTRZYGNIECIU
KONKURSU OFERT
NA UDZIELANIE SWIADCZEN W ZAKRESIE DIAGNOSTYKI
LABORATORYJNEJ 1 PROWADZENIA BANKU KRWI

Dotyczy ogloszenia z dnia 14.01.2021 r. — postepowanie konkursowe nr KUM/2/2021.

Komisja konkursowa powolana Zarzadzeniem Nr 4/2021 Dyrektora Samodzielnego
Publicznego Zak}adu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie, dziatajac zgodnie z zapisami ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2020 r. poz. 295 z pézn. zm.)
oraz zgodnie ze Szczegélowymi Warunkami Konkursu Ofert na udzielanie $wiadczen
zdrowotnych informuje o rozstrzygnigciu postepowania konkursowego w nastepujgcym
zakresie:

UDZIELANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH W ZAKRESIE

DIAGNOSTYKI LABORATORYJNEJ W RAMACH BADAN SEROLOGICZNYCH
ORAZ PROWADZENIA BANKU KRWI NA RZECZ PACJENTOW
SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKEADU OPIEKI ZDROWOTNEJ

W LUBARTOWIE

Zostala zlozona jedna oferta, ktéra spelniata wymagania konkursu i zostata wybrana:

ALAB LABORATORIA SP. Z 0.0.
UL. STEPINSKA 22/30

00-739 WARSZAWA

INFORMACJA O TERMINIE ZAWARCIA UMOWY

Umowy zostang zawarta, po prawomocnym rozstrzygni¢ciu konkursu tj. dnia 2 lutego
2021 r. z mocg obowigzywania od 1 lutego 2021 r. Zawarcie uméw o udzielenie zamowienia
na $wiadczenia zdrowotne z w/w Oferentem nastgpi w siedzibie SPZOZ w Lubartowie
po wezesniejszym ustaleniu terminu pod nr tel. 602 453 859.

Oferent bioracy udzial w postgpowaniu moze wnie$§¢ do Dyrektora Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie w terminie 5 dni od dnia ogloszenia
o rozstrzygni¢ciu postgpowania, odwotanie dotyczace  rozstrzygniecia postepowania.
Odwotlanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

Ogloszenie zostanie umieszczone na tablicy ogloszen znajdujgcej sie w siedzibie
SPZOZ w Lubartowie oraz na stronie internetowej www.spzoz-lubartow.pl

Dyrektor Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej zatwierdzil wynik
konkursu ofert. DYREKTOR
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