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INSTYTUT MEDYCYNY WsI





Lublin, dnia 29.12.2025 r.
Znak sprawy: DZP.47.17.2025.ŚZ.U
Dotyczy: Zadanie 1. Udzielanie świadczeń zdrowotnych przez opiekuna medycznego 
w oddziałach/klinikach Szpitala Klinicznego Instytutu Medycyny Wsi im. Witolda Chodźki.

Instytut Medycyny Wsi im. Witolda Chodźki informuje o zmianie Materiałów Informacyjnych w zakresie  Załącznika nr 1 -Wzór umowy.

W załączeniu Załącznik nr 1 ze zmianami.
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