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Nysa, dnia 08.07.2022 r,

czasu pracy - od poniedziałku do piątku w godzinach1
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, QGŁOSZENIE

7-.:1.1l Cllieki Zdrorrotnej rv Nysie, ul. Bohaterów Warszawy 34; 48-300 Nysa,
]__.:_- s,:.]\,,ie art. ]6 ust. 3lł,zrł,. zaft.26 ust. 1 ustawy zdnia 15 kwietnia 20Il r.

_ *z.:ł,l,1loscr leczniczej (t.j, Dz.U. z2022t.poz.633') oraz Rozporządzenia Ministra
Zjl,..,,ila z dnia 6listopada 2013 r. w sprawie świadczeń gwarantowanych z zakresu

alll'bulatorrjnej opieki zdrowotnej (tj. Dz,tj. z2016 r" poz.357 zpoźn. zm.)

Ogłasza konkurs ofeń na
udzielanie całodobowych świadczeń zdrowotnych w oddziale Anesteziologii

i Intensywnei Terapii
realżowanych w Nysie przy ul. Bohaterów Warszawy 23

- przez lekarzy specjalistów w dziedzinie:
anestezjologii; lub
anestezjologii i reanimacji; lutl
anestezjologii i intensywnej terapii
zakresie:
podstawowej ordynacji
orJ7.25 do 15.00; oraz
dyżurów medycznych - od poniedziałku do piątku w godzinach od 15.00 do 7.25 dnia
następnego ora;z soboĘ niedziele i święta od7.25 do7.25 dnia następnego
- realizowanych zgodnie z harmonogramem.

Oferty r,v zamkniętej kopercie należy składać do dnia OI.08.2Oż2 r. do godz. 800

lv sekretariacie ZOZ w Nysie przy ul. Bohatęrów Warszawy 34. Opis koperly por.vinien
zawierać następu.j ące dane:

1) nazwa (imię i nazwisko)
ż) adres of'erenta
3) opis koperty *,,KONKURS OFERT" oTaz
4) rodzaj usługi, której oferta dotyczy.

Otrvarcie ofert nastąpi ił,dniu 01.08.2022 r. o godz.900 w budynku ZOZw Nysie prz1
ul" Bohaterórł,Warszawy 34 - Sala Konferencyjna.

Rozstrzygnięcie konkursu zostanię ogłoszone w dniu 01,08.2022 r. godz. 13']0
-,i budl,nku ZOZ w Nysie przy ul. Bohaterów Warszawy 34 - Sala Konferencyj na oraz na
tablicv ogłoszeń i na stronie internetowej ZOZ w Nysie.
L tllorrr bedą zarvielane na okres od 01.09.2022 r. do 12,31.2022 t,
Sii redczer-rie usług zdror.r,ott-l,vch winno rozpocząc się z dniem 0L09.20ż2 r.
Szczegtiłou-e rvarunki mozna uzyskac pod telefonęm077 40 87 835.
F.,:,::-.,l]arze ot-ertr oraz materiały informacljne mozna uzyskać w Dzlalę Organizacji

). _,jz..1-1.1 - \r sa. ul. Bohaterorł, Warszaw1,, 34 - od dnia 08 lipca 2022 r.

"l-_,.,._z":..: zastrzega sobie prarvo do odrvołania kontriursu bez podania przycz},n oraz do
.]. _- },.:..3,-.] terminó\\-,
-:-;, -,.: _,i;,,\i Jo składania protestóu do Komisji Konkttrsorrej oraz po ogłoszelliLt rirnikLt

. ,- ... ,,,, -;s,eilia oduołatlja dcl Drrektora ZOZ \rsa lla zasadach iri tenninach określonrch
- :- .,:, :_1 -:ll"t l5J Lrst,] i] Ltstarlr z dnia l- sierpnia ]00] r. o śrłiadczerliach opieki

. . ',.,-] ,,,_:]],,;ll z., śrcdk..rr DLrbLiczIlrch rt_i , Dz.L. z ]0]l r poz 11E5 zpoźll,.ztll.').
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