
Samodzielny Publiczny Wojewódzki Szpital Zespolony 

Znak sprawy: EZP/220/19/2016 
             1 

Załącznik nr 1.4 do SIWZ 
 

Transport odzie ży pacjentów 
 

Wykaz Punktów Przyj ęć SPWSZ 
 
 
 
 

 
 

Lp. Budynek Nazwa Izby Przyjęć Częstotliwość 

1. L Punkt Przyjęć Planowych 1 w razie potrzeby 

2. M Szpitalny Oddział Ratunkowy 1 w razie potrzeby 

3. A Punkt Przyjęć Chorób Wewnętrznych 1 w razie potrzeby 

4. D 
SOR Punkt Przyjęć Chorób 
Kardiologicznych i 
Otolaryngologicznych 

1 w razie potrzeby 

5. B Punkt Przyjęć Okulistyczny  1 w razie potrzeby 

6. B Punkt Przyjęć Dermatologiczny 1 w razie potrzeby 

7. B SOR Punkt Przyjęć Chorób Dziecięcych 1 w razie potrzeby 

8. J SOR Punkt Przyjęć Chorób Zakaźnych 1 w razie potrzeby 

 


