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Na podstawie art. 154 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki

zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych. (Dz. U. Nr 210, poz.2135 z pbin. zn1.)

oraz art.104 1 107 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego

(Dz. U, z 2000 r. Nr 98, poz.1071 z pdzn. zm.) po rozpatrzeniu odwolania zlozonego przez:

Zaklad Opieki Zdrowotnej ,, MEDEN” sp. z 0.0., ul. Zabrska 6, 44-100 Gliwice, dotyczacego

rozstrzygniecia konkursu ofert na zawieranie umow o udzielanie $wiadcezen opieki zdrowotnej

na rok 2008 nr ogloszenia

12-08-000906/A05/02/1/02.1240.001.02/1,

w rodzaju: ambulatoryjne $wiadezenia specjalistyczne,

w zakresie: onkologii

Dyrektor Skyskiego Oddzialu Wojewédzkiego NFZ postanawia:

1.

uwzgledni¢ odwolanie Zakladu Opieki Zdrowotnej ., MEDEN™ sp. z o.0., ul. Zabrska 6,
44.100 Gliwice, dotyczace rozstrzygnigcia postgpowania w  (trybie konkursu
olert ogloszonego w dniu 18.02.2008 r., nr ogloszenia 12-08-
000906/A0S5/02/1/02.1240.001.02/1, poprzedzajgcego zawarcie umow o udzielanie
$wiadezen opieki zdrowotnej w rodzaju: ambulatoryjne S$wiadezenia specjalistyczne

w zakresie: onkologii, prowadzonego przez Dyrektora Staskiego OW NFZ w Katowicach,

Staski Oddzial Wojewodzki, ub. Stanistawa Kossutha 13, 40-844 Katowice
www.nfz.gov.pl tel.: 032 735 17 00, fax: 032 254 18 94, e-mail: sekretariat@nfz-katowice.pt



UZASADNIENIE

Wobec uwzglednienia zadania strony w calosei na podstawie art. 107 § 4 k.p.a. odstapiono od

uzasadnienia decyzji.
POUCZENIE

W oparciu o arl. 154 ust. 4 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowane;
ze srodkéw publicznych ( Dz. U. Nr 210 z 2004 r. poz.2135 pézn. zm.) od niniejszej decyzji
stronie przysluguje odwolanie do Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w Warszawie
ul. Grojecka 186, Odwolanie  wnosi  sig  za posrednictwemn  Dyrektora  Oddzialu

Wojewddzkiego NFZ w terminie 7 dni od dnia otrzymania decyzji.
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Dyrektor Sigskitgo OW
Narodowego Funduszu Zdrowia
w Katowicach

Otrzymujs:

1)Swiadczeniodawca wnoszacy odwolanie.

2)}Wydzial Organizacyjny a/a.

3)Wydzial Swiadezen Opieki Zdrowotnej,

4) Wydzial Ekonomiczno-Finansowy i Wspolpracy Miedzynarodowe]j,

5) Zespol Radeow Prawnych.
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