Nr zamowienia: 63/n/2006

OGLOSZENIE O ZAWARCIUUMOWY

Nazwa i adres Zamawiajacego:

Narodowy Fundusz Zdrowia Slaski Oddziat Wojewodzki
ul. Kossutha 13, 40-8344 Katowice, woj. $laskie

Osoba upowazniona do kontaktéw:

Katarzyna Klis, tel. 032 735 15 47, fax 032 735 16 36
e-mail: inwestycje@nfz-katowice.pl

Okreilenie przedmiotu zaméwienia:

Przedmiotem zamodwienia jest ustuga potwierdzania skierowan na leczenie uzdrowiskowe dzieci,
zgodnie z wymogami 1 zasadami okreslonymi w Specyfikacji Istotnych Warunkow Zamodwienia,
w tym we wzorze umowy oraz zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z 15.12.2004 r.
w sprawie leczenia uzdrowiskowego /Dz.U. Nr 274, poz. 2724 z zm./.

Zamowienie obejmuje liczbe maksymalnie 10.000 skierowan w roku 2007.

CPV - Wspdlny Stownik Zamowien: 85.14.00.00-2 Rézne ushugi w dziedzinie zdrowia.

Uzasadnienie wyboru Wykonawcy:

Oferta wybranego Wykonawcy stanowita jedyng ofert¢ ztozong w niniejszym postgpowaniu i zgodnie
z art. 91 ust. 1 ustawy Prawo zaméwien publicznych zostala uznana za najkorzystnigjsza w $wietle
kryterium oceny ofert przyjetego w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamoéwienia (cena — waga
100%).

W stosunku do Wykonawcy nie zachodza powody wykluczenia. Oferta Wykonawcy nie podlega
odrzuceniu.

Wynagrodzenie brutto umowy: 20.000,00 zt.

Nazwa i adres Wykonawcy:
Zygmunt Klosa, ul. Lipowa 4¢/39, 41-100 Siemianowice Slaskie.

DYREKTOR
N oilqskiego Oddziatu W, jewddzkiego
owego Funduszy Zgewia w Katowicach

/podpis Zamawiajqcego/



