Komunikat nr 7/2019 dla swiadczeniodawcow

realizujacych umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej zawartych z NFZ

Slaski Oddziat Wojewodzki Narodowego Funduszu Zdrowia zwraca sie do wszystkich
Swiadczeniodawcow o poréwnanie potencjatu wykonawczego zawartego w podpisanych umowach
na dzien 1 stycznia 2019 r. ze stanem faktycznym. W razie rozbiezno$ci, w szczegdlnosci w zakresie
personelu, harmonogramu pracy, sprzetu oraz umow podwykonawczych, konieczne jest dokonanie
korekt poprzez wygenerowanie wnioskéw o wprowadzenie stosownych zmian do umowy przy pomocy
aplikacji ,aneksowanie uméw” dostepnej w Portalu Swiadczeniodawcy. Zgtoszenia wszelkich zmian

do umowy ziozone do dnia 15 luteqo 2019 roku bedg akceptowane z wstecznym okresem

obowigzywania.

Zrédio:

Dziat Kontraktowania Swiadczen:

AOSiOPD-327351724,327351507,32 73517 43,32 735 17 85, 32 735 15 82, 32 735 19 52
PSY - 32 735 16 94, 32 735 16 68, 32 735 19 29

LISZ -3273518 46,32 7351850, 32 73516 52,32 73519 10,

SOK - 32 735-19 53,

REH, STOM - 32 735 17 55, 32 735 17 75, 32 735 17 41



