MIEJSKI ZESPOL Dyrekcja Miejskiego Zespotu Opieki Zdrowotnej w Ledzinach

ul. Asnyka 2
OPIEKI ZDROWOTNEJ  43-140 Ledziny
L ‘ W LEDZINACH Tel: 32 216 77 01 / 731 705 900 email:sekretariat@mzozledziny.pl

Adres e-Doreczen: AE:PL-50638-46775-BITRB-22

Zatacznik nr 1 do Szczegdétowych Warunkow

Konkursu Ofert

Szczegolowy zakres Swiadczen objetych konkursem ofert dla lekarzy na

udzielanie swiadczen zdrowotnych na 2026 rok:

I. Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna

1. Swiadczenia w zakresie diabetologii

2. Swiadczenia w zakresie kardiologii

3. Swiadczenia w zakresie dermatologii i wenerologii
4. Swiadczenia w zakresie onkologii

5. Swiadczenia w zakresie reumatologii

6. Swiadczenia w zakresie poloznictwa i ginekologii
7. Swiadczenia w zakresie chirurgii ogélnej

8. Swiadczenia w zakresie proktologii

9. Swiadczenia w zakresie ortopedii i traumatologii
10. Swiadczenia w zakresie leczenia wad postawy u dzieci i mlodziezy
11. Swiadczenia w zakresie okulistyki

12. Swiadczenia w zakresie otolaryngologii

13. Swiadczenia w zakresie urologii

I1. Podstawowa Opieka Zdrowotna

1. Swiadczenia nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej

II1. Leczenie Stomatologiczne

1. Swiadczenia ogdlnostomatologiczne
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