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Do wszystkich zainteresowanych

Dotyczy: konkursu ofert na wykonywanie Swiadczef zdrowotnych
z zakresu diagnostyki laboratoryjnej (znak: KSZ/DB/5/2022) oraz z zakresu
konsultacji specjalistycznych i innych swiadczeri diagnostycznych (znak:

KSz/DB/6/2022)

Informacja o zmianie terminu sktadania i otwarcia ofert

Zamawiajacy, zgodnie z pkt. IX Szczegdtowych Warunkéw Konkursu Ofert,
dokonuje nastepujacej zmiany:

Termin sktadania ofert: 1.12.2022 r. o godz. 12:00

Termin otwarcia ofert: 1.12.2022 r. o godz. 12:30.

Z powazaniem /

/




