WOJEWODA SWIETOKRZYSKI

OBWIESZCZENIE
WOJEWODY SWIETOKRZYSKIEGO
z dnia 04 stycznia 2021 roku

w sprawie wykazu podmiotow wykonujgcych dzialalnosé lecznicza,
w tym transportu sanitarnego, w zwigzku z przeciwdzialaniem COVID-19

— czes¢ VII

Na podstawie art. 7 ust. 3 ustawy z dnia 2 marca 2020 roku o szczegdlnych rozwigzaniach
zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem COVID—-19, innych chorob

zakaznych oraz wywolanych nimi sytuacji kryzysowych (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 1842 ze zm.),
oglasza si¢

opracowany przez Dyrektora Swietokrzyskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia, w porozumieniu z Wojewoda Swietokrzyskim, zaktualizowany wykaz podmiotow
udzielajacych $wiadczen opieki zdrowotnej, w tym transportu sanitarnego, wykonywanych
w zwigzku z przeciwdziataniem COVID-19 — cze$¢ VII, bedacy zalacznikiem do niniejszego
obwieszczenia.

WOJEWODA SWIET zys

}zgnww Koniu$z




Zalgcznik do Obwieszczenia
Wojewody Swietokrzyskiego
z dnia 04 stycznia 2021 r.

Wykaz podmiotéw wykonujgcych dzialalnos¢ leczniczg realizujacych szczepienia przeciw COVID-19

Podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ leczniczg 1

nazwa:

Wojewddzki Szpital Zespolony
w Kielcach

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Kielce, 25-736, ul. Grunwaldzka 45

telefon/ telefony:

41-367-13-01

identyfikator REGON

000289785

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Wojewddzki Szpital Zespolony
w Kielcach

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Kielce, 25-736, ul. Grunwaldzka 45

telefon/ telefony

41-367-13-01

Data dodania do wykazu

27.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ lecznicza 2

nazwa:

Powiatowy Zaktad Opieki
Zdrowotnej w Starachowicach

adres: miejscowo$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Starachowice, 27-200,
ul. Radomska 70

telefon/ telefony: 41-273-91-13
identyfikator REGON 291141752
Miejsce udzielania swiadczen 1
Powiatowy Zaktad Opieki

nazwa:

Zdrowotnej w Starachowicach

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Starachowice, 27-200,
ul. Radomska 70

telefon/ telefony

412746158

Data dodania do wykazu

27.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ lecznicza 3

nazwa:

Swietokrzyskie Centrum Matki
i Noworodka - Szpital
Specjalistyczny w Kielcach

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Kielce, 25-371, ul. Prosta 30

telefon/ telefony:

41-201-38-00

identyfikator REGON

290503911




Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Swietokrzyskie Centrum Matki
i Noworodka - Szpital
Specjalistyczny w Kielcach

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Kielce, 25-371, ul. Prosta 30

telefon/ telefony

41-201-38-00

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ leczniczg 4

nazwa:

Samodzielny Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej Ministerstwa
Spraw Wewnetrznych
i Administracji w Kielcach

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/

Kielce, 25-375, ul. Wojska

ulica i nrdomu Polskiego 51
telefon/ telefony: 41-349-35-00
identyfikator REGON 290391139

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Samodzielny Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej Ministerstwa
Spraw Wewnetrznych
i Administracji w Kielcach

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/

Kielce, 25-375, ul. Wojska

ulica i nr domu Polskiego 51
telefon/ telefony 412604200
Data dodania do wykazu 28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ leczniczg 5

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotnej
w Busku - Zdroju

adres: miejscowo$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Busko-Zdréj, 28-100,
ul. Bohaterow Warszawy 67

telefon/ telefony:

41-378-24-01 wew. 337

identyfikator REGON

000311467

Miejsce udzielania $wiadczen 1

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotnej
w Busku - Zdroju

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Busko-Zdréj, 28-100,
ul. Bohaterow Warszawy 67

telefon/ telefony

41-378-24-01 wew. 337

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu




Podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ leczniczg 6

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotnej
w Ostrowcu Swietokrzyskim

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Ostrowiec Swietokrzyski, 27-400,
ul. K. Szymanowskiego 11

telefon/ telefony:

41-247-80-00

identyfikator REGON

000311473

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Zespo6t Opieki Zdrowotnej
w Ostrowcu Swietokrzyskim

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Ostrowiec Swietokrzyski, 27-400,
ul. K. Szymanowskiego 11

telefon/ telefony 41-247-80-00
Data dodania do wykazu 28.12.2020
Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy

dziatalnos¢ leczniczg 7

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotne;j
w Pinczowie

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Pinczéw, 28-400, ul. Armii
Krajowej 22

telefon/ telefony:

41-357-30-31

identyfikator REGON

290403871

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotnej
w Pinczowie

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Pinczow, 28-400, ul. Armii
Krajowej 22

telefon/ telefony

41 357-30-31

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ leczniczg 8

nazwa:

Szpital Specjalistyczny Ducha
Swietego w Sandomierzu

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/

Sandomierz, 27-600,

ulica i nr domu ul. Schinzla 13
telefon/ telefony: 15-832-35-75
identyfikator REGON 000302385

Miejsce udzielania swiadczen 1




nazwa:

Szpital Specjalistyczny Ducha
Swietego w Sandomierzu

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/

Sandomierz, 27-600,

ulica i nr domu ul. Schinzla 13
telefon/ telefony 1583306 74
Data dodania do wykazu 28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ leczniczg 9

nazwa:

Szpital Kielecki Sw. Aleksandra
Sp.zo.o.

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Kielce, 25-316, ul. KosSciuszki 25

telefon/ telefony:

41-341-78-00

identyfikator REGON

260093780

Miejsce udzielania swiadczen 1

e

nazwa:

Szpital Kielecki Sw. Aleksandra
Sp.zo.o.

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Kielce, 25-316, ul. KoSciuszki 25

telefon/ telefony

41-341-78-00

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ leczniczg 10

nazwa:

Samodzielny Publiczny Zespot
Opieki Zdrowotnej w Kazimierzy
Wielkiej

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Kazimierza Wielka, 28-500,
ul. Partyzantow 12

telefon/ telefony:

41-352-21-40

identyfikator REGON

000302362

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Samodzielny Publiczny Zespét
Opieki Zdrowotnej w Kazimierzy
Wielkiej

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Kazimierza Wielka, 28-500,
ul. Szkolna 22a

telefon/ telefony

601 506 180

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ leczniczg 11




nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotnej
w Skarzysku - Kamiennej Szpital
Powiatowy im. Marii Sktodowskiej
- Curie

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Skarzysko-Kamienna, 26-110,
ul. Szpitalna 1

telefon/ telefony:

41-395-62-01

identyfikator REGON

000308318

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotne;j
w Skarzysku - Kamiennej Szpital
Powiatowy im. Marii Sktodowskiej
- Curie

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Skarzysko-Kamienna, 26-110,
ul. Szpitalna 1

telefon/ telefony

516-209-201

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Miejsce udzielania swiadczen 2

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotne;j
w Skarzysku - Kamiennej Szpital
Powiatowy im. Marii
Sktodowskiej-Curie - ZOL

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Skarzysko-Kamienna, 26-110,
ul. Szpitalna 1

telefon/ telefony

516-209-201

Data dodania do wykazu

31.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ leczniczg 12

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotnej
w Konskich

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Konskie, 26-200,
ul. Gimnazjalna 41B

telefon/ telefony:

41-390-23-95; 41-390-22-31; 41-
390-23-98

identyfikator REGON

260076450

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotnej
w Koniskich

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu |

Konskie, 26-200,
ul. Gimnazjalna 41B

telefon/ telefony

413902 350

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu




Miejsce udzielania swiadczen 2

nazwa:

Zaktad Opiekunczo-Leczniczy

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Konskie, 26-200,
ul. Gimnazjalna 41B

telefon/ telefony

413902 350

Data dodania do wykazu

31.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ lecznicza 13

nazwa:

Szpital Specjalistyczny Artmedik
Sp. z 0. 0. w Jedrzejowie

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Jedrzejéw, 28-300,
ul. Matogoska 25

telefon/ telefony:

41-386-14-91

identyfikator REGON

383170610

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Szpital Specjalistyczny Artmedik
Sp. z 0. 0. w Jedrzejowie

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nrdomu

Jedrzejow, 28-300,
ul. Matogoska 25

telefon/ telefony

413 861 154

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ leczniczg 14

nazwa:

Uzdrowisko Busko - Zdroj S.A.

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Busko - Zdréj, 28-100,
ul. Gen. F. Rzewuskiego 1

telefon/ telefony:

41-370-32-25

identyfikator REGON

000288165

Miejsce udzielania $wiadczen 1

nazwa:

Uzdrowisko Busko - Zdrdj S.A.

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Busko - Zdrdj, 28-100,
ul. Starkiewicza 1

telefon/ telefony

734 187 652

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Miejsce udzielania swiadczen 2

nazwa:

Uzdrowisko Busko - Zdréj S.A.

adres: miejscowo$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Busko - Zdr¢j, 28-100,
ul. 1 Maja 14

: !\/Wl



telefon/ telefony

734 187 652

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Miejsce udzielania swiadczen 3

nazwa:

Uzdrowisko Busko - Zdréj S.A.

adres: miejscowosé¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Busko - Zdréj, 28-100,
ul. Starkiewicza 1

telefon/ telefony

734 187 652

Data dodania do wykazu

31.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Miejsce udzielania swiadczen 4

nazwa: Uzdrowisko Busko - Zdrdj S.A.
adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/ | Busko - Zdrdj, 28-100,

ulica i nr domu ul. 1 Maja 14

telefon/ telefony 734187652; 41 370 32 28

Data dodania do wykazu 31.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujgcy
dziatalnos¢ leczniczg 15

nazwa:

Szpital Powiatowy w Chmielniku

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Chmielnik, 26-020, ul. Kielecka 1-3

telefon/ telefony:

41-354-21-36

identyfikator REGON

003680113

Miejsce udzielania $wiadczen 1

nazwa:

Szpital Powiatowy w Chmielniku

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Chmielnik, 26-020, ul. Kielecka 1

telefon/ telefony

413542017 wew. 143

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ leczniczg 16

nazwa:

Samodzielny Publiczny Zespot
Zaktadoéw Opieki Zdrowotnej
w Staszowie

adres: miejscowosé¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Staszéw, 28-200,
ul. 11 - go Listopada 78

telefon/ telefony:

15-864-86-08

identyfikator REGON

000302391 .«

Miejsce udzielania swiadczen 1




nazwa:

Samodzielny Publiczny Zespoét
Zaktadoéw Opieki Zdrowotnej
w Staszowie

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Staszow, 28-200,
ul. 11 - go Listopada 78

telefon/ telefony

880 528 065

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ leczniczg 17

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotne;j
we Wtoszczowie - Szpital
Powiatowy im. Jana Pawtfa Il

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nrdomu

Witoszczowa, 29-100,
ul. Zeromskiego 28

telefon/ telefony:

41-388-38-00

identyfikator REGON

000304295

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotnej
we Wtoszczowie - Szpital
Powiatowy im. Jana Pawta Il

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Wtoszczowa, 29-100,
ul. Zeromskiego 28

telefon/ telefony

413 883 800

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ leczniczg 18

nazwa:

Szpital $w. Leona w Opatowie

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Opatdw, 27-500, ul. Szpitalna 4

telefon/ telefony:

15 86 70 400

identyfikator REGON

260519700

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Szpital Sw. Leona w Opatowie

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Opatow, 27-500, ul. Szpitalna 4

telefon/ telefony

15867 04 27

Data dodania do wykazu

28.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalnosc¢ leczniczg 19




nazwa:

Niepubliczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej ,MEDYK” SC.

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Koprzywnica, 27-660, ul. Szkolna 8

telefon/ telefony:

158476114

identyfikator REGON

291228542

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Niepubliczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej ,,MEDYK” SC.

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/

Koprzywnica, 27-660,

ulica i nr domu ul. Szkolna 12
telefon/ telefony 1584770 30
Data dodania do wykazu 31.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ leczniczg 20

nazwa:

21 WOJSKOWY SZPITAL
UZDROWISKOWO-
REHABILITACYJNY SAMODZIELNY
PUBLICZNY ZAKtAD OPIEKI
ZDROWOTNE)

adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/
ulica i nrdomu

Busko - Zdréj, 28-100, ul. Gen. F.
Rzewuskiego 8

telefon/ telefony: 41 378-24-17
identyfikator REGON 290524853
Miejsce udzielania $wiadczen 1
21 Wojskowy Szpital

nazwa:

Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjny

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Busko - Zdréj, 28-100, ul. Gen. F.
Rzewuskiego 2

telefon/ telefony

413782417

Data dodania do wykazu

31.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujgcy
dziatalnos¢ leczniczg 21

nazwa:

FEDERACJA NIEZALEZNYCH
SAMORZADNYCH ZWIAZKOW
ZAWODOWYCH PRZEMYStU

LEKKIEGO W tODZI

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

t6dz, 90-047,
ul. Plac Zwyciestwa 13

telefon/ telefony:

413707070

identyfikator REGON =

001081012




Miejsce udzielania swiadczen 1

FEDERACJA NIEZALEZNYCH

i SAMORZADNYCH ZWIAZKOW
ZAWODOWYCH PRZEMYStU
LEKKIEGO W £ODZI
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ | Busko-Zdrdj, 28-100,
ulica i nrdomu ul. Rokosza 1
telefon/ telefony 413707070
Data dodania do wykazu 31.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ leczniczg 22

nazwa:

Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny im. Sw. Rafata
w Czerwonej Gorze

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Checiny, 26-060, ul. Czerwona
Goéra 10

telefon/ telefony:

41-34-655-45

identyfikator REGON

000296213

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny im. Sw. Rafata
w Czerwonej Gorze

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nrdomu

Checiny, 26-060, ul. Czerwona
Goéra 10

telefon/ telefony

41 34-655-45 do 48

Data dodania do wykazu

31.12.2020

Data wykreslenia z wykazu

Podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ leczniczg 23

nazwa:

Swietokrzyskie Centrum Onkologii

w Kielcach

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Kielce, 25-734, ul. Artwinskiego 3

telefon/ telefony:

41-367-42-08

identyfikator REGON

001263233

Miejsce udzielania swiadczen 1

nazwa:

Swietokrzyskie Centrum Onkologii

w Kielcach

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/
ulica i nr domu

Kielce, 25-734, ul. Artwinskiego 3

telefon/ telefony

48 36-74-501

Data dodania do wykazu

31.12.2020 I

‘Data wykreslenia z wykazu

Al W

* W - szpital weztowy, P - pozostate podmioty szczepia

Z0L))

ce personel (w tym szczepigce swoich pacjentéw (m.in.



