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Szpital Powiatowy im. Jana Pawła II  
ul. Żeromskiego 28  29-100 Włoszczowa  

 

Znak DOAT: 83/05/2023                                                                  Włoszczowa, dnia 25.05.2023 r. 
 

 
 

 
Dotyczy: rozstrzygnięcia konkursu ofert na udzielanie świadczeń zdrowotnych 

  w zakresie diagnostyki obrazowej opisu badań rentgenowskich i TK  
  w systemie teleradiologicznym  – Znak sprawy: 01/05/2023. 

 
 
Dyrekcja Zespołu Opieki Zdrowotnej we Włoszczowie – Szpitala Powiatowego im. Jana Pawła 

II informuje, że w w/w postępowaniu wpłynęła 1 oferta firmy: 

 

TOMMA Diagnostyka Obrazowa S.A., ul. Ściegiennego 84 A, 60 – 147 Poznań,  która została 

przyjęta. 
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