Wykaz pozytywnie ocenionych wnioskow o zawarcie umoéw o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju zaopatrzenie w wyroby medyczne

za okres od 06-09-2021 do 05-10-2021

Lp.

Zakres Swiadczen

Nazwa Swiadczeniodawcy

Miasto

Ulica

11-21-000004/2P0/12/2/12.2973.033.09/6 -
zaopatrzenie wzakresie protetyki stuchu

E SLUCH spdlka z ograniczong odpowiedzialnoscia

Gdynia

pl. Gérnoslaski 21




