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OBWIESZCZENIE
WOJEWODY PODKARPACKIEGO
z dnia 30 kwietnia 2020 r.

o ogloszeniu w wojewddzkim dzienniku urzedowym w drodze obwieszczenia
wykazu podmiotow udzielajacych swiadczen opieki zdrowotnej, w tym transportu sanitarnego,
w zwiazku z przeciwdzialaniem COVID-19

Na podstawie art. 7 ust. 3ustawy zdnia 2 marca 2020r. 0 szczegdlnych rozwigzaniach zwigzanych
Z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb zakaznych oraz wywotanych
nimi sytuacji kryzysowych (Dz.U. z2020r. poz. 374 zpdézn. zm.) obwieszcza si¢ wykaz podmiotow
udzielajacych $wiadczen opieki zdrowotnej, w tym transportu sanitarnego, w zwiazku z przeciwdziataniem
COVID-19 stanowiacy zatacznik do niniejszego obwieszczenia.

WOJEWODA PODKARPACKI

Ewa Leniart



Dziennik Urzgdowy Wojewddztwa Podkarpackiego

Poz. 1991

Wykaz podmiotéw udzielajgcych swiadczen opieki zdrowotnej, w tym transportu sanitarnego, w zwigzku z przeciwdziataniem COVID-19

z dnia 30.04.2020 r

Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg 1

nazwa:

Zespot Opieki Zdrowotnej w Debicy

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

39-200 Debica, ul. Krakowska 91

rodzaj realizowanych swiadczen

telefon/ telefony: 14 67 03 621
identyfikator REGON 851643503
e doraine test na )
= Bt oy 2 izolator | telepora| swiadczeni: becnosé punkt
Miejsce udzielania $wiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
s ium da stomatologic wirusa Sinuetiag pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Oddziat Obserwacyjno-Zakazny i Choréb Watroby
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-200 Debica, ul. Krakowska 91 X X
telefon/ telefony 14 68 08 384
Miejsce udzielania $wiadczen 2
nazwa: Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-200 Debica, ul. Krakowska 91
telefon/ telefony 14 68 08 312
Miejsce udzielania swiadczen 3
nazwa: Stacja Dializ X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-200 Debica, ul. Krakowska 91
telefon/ telefony 14 68 08 414
Miejsce udzielania swiadczen 4
nazwa: Oddziaty Psychiatryczne Il - 1l X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-218 Straszecin 295
telefon/ telefony 14 68 03 638, 14 68 03 649
Miejsce udzielania swiadczen 5
nazwa: Oddziat terapii uzaleznien X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-218 Straszecin 295
telefon/ telefony 14 68 03 654
Miejsce udzielania $wiadczer 6
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-200 Debica, ul. Krakowska 91
telefon/ telefony 14 68 08 294

Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg 2

nazwa:

Centrum Opieki Medycznej

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

37-500 Jarostaw, ul. 3 Maja 70

telefon/ telefony:

16 6215 421

identyfikator REGON

000304496

rodzaj realizowanych swiadczen
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Poz. 1991

tansrort doraine test na Wetenna
Miejsce udzielania Swiadczen 1 sanitarny | leczenie keolator] telepora swladczenl‘a obe.cnoié kwalifikacja punks
e ium da stomatologic wirusa typL pretriage pobran
zne SARS-CoV-2
X Oddziat obserwacyjno-zakazny z Pododdziatem
Razwd: Hepatologicznym i Osrodkiem Leczenia WZW X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-500 Jarostaw, ul. 3 Maja 70
telefon/ telefony 16 624 51 19, 16 624 51 42
Miejsce udzielania swiadczen 2
nazwa: Oddziat intensywnej terapii i anestezjologii X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-500 Jarostaw, ul. 3 Maja 70
telefon/ telefony 16 62 15 421
Miejsce udzielania Swiadczen 3
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy X X
adres: miejscowos$¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-500 Jarostaw, ul. 3 Maja 70
telefon/ telefony 16 621 54 21
Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza 3 rodzaj realizowanych swiadczen
nazwa: Szpital Specjalistyczny w Jasle
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-200 Jasto, ul. Lwowska 22
telefon/ telefony: 13 4437 503
identyfikator REGON 370444486
e - : doraine test na T
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | | 2 swladczenl‘a obe_cnoéé kwalifikacja BLTKS
e ium da |stomatologic| wirusa ot ot e pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Oddziat Obserwacyjno-Zakazny i WZW
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-200 Jasto, ul. Lwowska 22 X X
telefon/ telefony 13 4437 544,13 4437 529
Miejsce udzielania Swiadczen 2
nazwa: Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-200Jasto, ul. Lwowska 22
telefon/ telefony 13 4437 660, 13 4437 625
Miejsce udzielania swiadczen 2
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy wraz z I1zbg Przyjec X X X

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

38-200 Jasto, ul. Lwowska 22

telefon/ telefony

13 4462 041

Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza 4

nazwa:

Centrum Medyczne w taricucie
Spoétka z Ograniczong Odpowiedzialnoscig

rodzaj realizowanych swiadczen
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adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu

37-100 tancut, ul. Ignacego Paderewskiego 5

telefon/ telefony:

17 2240 100

identyfikator REGON 180405906
Tansport doraine test na etenna
s 3 i g 2 izolator $wiad i b §é punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
22 ium stomatologic wirusa : pobran
2ne SARs-Cov-2 |'YP! Pretriage
nazwa: Szpital Sw. Michata Archaniota
adres: miejscowosé¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-100 tancut, ul. Ignacego Paderewskiego 5 X X X
telefon/ telefony 17 224 01 00
Miejsce udzielania swiadczen 2
nazwa: Zaktad Pielegnacyjno-Opiekuriczy X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-100 tancut, ul. Ignacego Paderewskiego 5
telefon/ telefony 17 224 02 35
Miejsce udzielania $wiadczeri 3
nazwa: Izolatorium - Bursa Szkolna X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-100 tancut, Armii Krajowej 51D
telefon/ telefony 17 225 69 34
Miejsce udzielania $wiadczen 3
nazwa: Zespot Transportu Sanitarnego 2
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-100 tancut, ul. Ignacego Paderewskiego 5
telefon/ telefony 17 224 01 80
Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza 5 rodzaj realizowanych $wiadczen
P Szpital Specjalistyczny im. Edmunda Biernackiego
w Mielcu
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-300 Mielec, ul. Zeromskiego 22
telefon/ telefony: 17 78 00 100
identyfikator REGON 000308637
doraine test na
transport - e i N s ep
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | | i _ kwalifikacja punks
o ium stomatologic|  wirusa Bot % pobran
zne SARS-CoV-2 AR
nazwa: Oddziat Obserwacyjno-Zakazny i Choréb Watroby
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-300 Mielec, ul. Zeromskiego 22 X X X
telefon/ telefony 17 7800 391, 17 78 00 390
Miejsce udzielania $wiadczer 2
nazwa: Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-300 Mielec, ul. Zeromskiego 22
telefon/ telefony 17 78 00 243, 1778 00 244
Miejsce udzielania Swiadczen 3
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy v ¥ ¥
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adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu

39-300 Mielec, ul. Zeromskiego 22

telefon/ telefony

17 7800 117

Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza 6

nazwa:

Wojewddzki Szpital im. Sw. Ojca Pio w Przemyslu

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

37-700 Przemysl, ul. Monte Cassino 18

rodzaj realizowanych §wiadczen

telefon/ telefony: 16 67 75 000
identyfikator REGON 000314684
doraine test na
transport A = wstepna
o - Ny . izolator [telep Swiad b $¢ punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
by ium da |stomatologic| wirusa VBl Bretrage pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Oddziat Obserwacyjno-Zakazny
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-700 Przemysl, ul. Stefana Rogozinskiego 30 X X X
telefon/ telefony 16 67 06 107
Miejsce udzielania swiadczen 2
nazwa: Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-700 Przemysl, ul. Monte Cassino 18
telefon/ telefony 16 67 75 196, 16 67 75 143
Miejsce udzielania swiadczen 3
nazwa: Pododdziat Kardiologii Inwazyjnej X X
adres: miejscowosé¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-700 Przemysl, ul. Monte Cassino 18
telefon/ telefony 16 67 75 252, 16 67 75 203
Miejsce udzielania $wiadczer 4
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy X X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-700 Przemysl, ul. Monte Cassino 18
telefon/ telefony 16 67 75 000
Miejsce udzielania Swiadczen 5
., Oddziat Ginekologiczno - Potozniczy z Pododdziatem
Ginekologii Onkologicznej X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-700 Przemysl, ul. Monte Cassino 18
telefon/ telefony 16 67 75 252, 16 67 75 203
Miejsce udzielania Swiadczen 6
s Oddziat Neonatologiczny z Pododdziatem Patologii
Noworodka X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-700 Przemysl, ul. Monte Cassino 18
telefon/ telefony 16 67 75 252,16 67 75 203

Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg 7

rodzaj realizowanych $wiadczen




telefon/ telefony

134320222

Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg 9

nazwa:

Powiatowa Stacja Pogotowia Ratunkowego
Samodzielny Publiczny Zaktad w Mielcu

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

39-300 Mielec, ul. Zeromskiego 22

telefon/ telefony:

17 78 00 552

identyfikator REGON

831364262

rodzaj realizowanych swiadczen

Dziennik Urzedowy Wojewddztwa Podkarpackiego -6— Poz. 1991
Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej w
nazwa:
Sanoku
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-500 Sanok, ul. 800-lecia 26
telefon/ telefony: 13 46 56 100
identyfikator REGON 370444345
doraine test na
transport ey Citad " » £z tep Unke
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | | _ kwalifikacja P
e ium stomatologic|  wirusa o prat vt pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Oddziat Obserwacyjno-Zakazny
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-500 Sanok, ul. 800-lecia 26 X X
telefon/ telefony 13 46 56 147, 13 46 56 245, 13 46 56 246
Miejsce udzielania Swiadczen 2
nazwa: Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii X X
adres: miejscowosé¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-500 Sanok, ul. 800-lecia 26
telefon/ telefony 13 46 56 150, 13 46 56 250
Miejsce udzielania swiadczen 3
nazwa: Szpitalny Oddzial Ratunkowy z Izba Przyjec X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-500 Sanok, ul. 800-lecia 26
telefon/ telefony 13 46 56 202
Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza 8 rodzaj realizowanych swiadczen
Samodzielne Publiczne Pogotowie Ratunkowe w
nazwa: -
Krosnie
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-400 Krosno, ul. Grodzka 45
telefon/ telefony: 134320222
identyfikator REGON 370441499
doraine test na
transport tad . L & wstepna
3 o S . izolator punkt
Miejsce udzielania $wiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
2 ium stomatologic wirusa - pobran
2ne sARs-Cov-2 [P &
nazwa: Zesp6t transportu sanitarnego
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-400 Krosno, ul. Grodzka 45 2
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telefon/ telefony

17 86 00 500

tansrort doraine test na Wetenna
.. . - " izolator [telepora| swiadczenia | obecnosé unkt
Miejsce udzielania Swiadczen 1 sanitarny | leczenie EQ 4 z kwalifikacja g
e ium da stomatologic wirusa typL pretriage pobran
zne SARS-CoV-2
Zespot Transportu medycznego- Swiadczenia zdrowotne
nazwa: : o :
udzielane w specjalistycznym srodku transportu 2
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-300 Mielec, ul. Zeromskiego 22
telefon/ telefony 17 77 36 300
Podmiot wykonujacy dziatalnos$é lecznicza 10 rodzaj realizowanych $wiadczen
Wojewddzka Stacja Pogotowia Ratunkowego w
nazwa: Przemyslu Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-700 Przemysl, ul. Juliusza Stowackiego 85
telefon/ telefony: 784 403 454
identyfikator REGON 369600814
doraine test na
transport wstepna
g 3 S 2 = ? . |izol lep $wiadczenia | obecnosé 188 punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny kwalifikacja
S ium da [stomatologic| wirusa S Dt pobrari
zne SARS-CoV-2
nazwa: Zespot Transportu Medycznego
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-700 Przemysl, ul. Juliusza Stowackiego 85 2
telefon/ telefony 531 111 957, 533 644 489
Podmiot wykonujacy dziatalnosé leczniczg 11 rodzaj realizowanych swiadczen
P Wojewddzka Stacja Pogotowia Ratunkowego w
i Rzeszowie
adres: miejscowosé/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-026 Rzeszéw, ul. Ksigcia Jozefa Poniatowskiego 4
telefon/ telefony: 17 8526 253
identyfikator REGON 690271233
ey doraine test na e
: i 2 g s = P izolator [telep Swiad i b $¢ gx punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
S ium da stomatologic wirusa Vol brethage pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Transport Sanitarny
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-026 Rzeszow, ul. Ksiecia Jozefa Poniatowskiego 4 2
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Podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza 12 rodzaj realizowanych $wiadczen
Bieszczadzkie Pogotowie Ratunkowe SPZOZ w
nazwa:
Sanoku
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-500 Sanok, ul. Jezierskiego 21
telefon/ telefony: 13 46 28 460
identyfikator REGON 380372046
doraine test na
transport 3 3 Gunn gt L c wstepna
- " . 5 izolator p punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
o ium da |stomatologic| wirusa VoL Brethace pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Zespot Transportu Medycznego
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-500 Sanok, ul. Jezierskiego 21 1
telefon/ telefony 13 46 28 460
Podmiot wykonujacy dziatalno$é lecznicza 13 rodzaj realizowanych swiadczen
X Kliniczny Szpital Wojew6dzki nr 2 im. Sw. Jadwigi
T Krélowej w Rzeszowie
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-301 Rzeszow, ul. Lwowska 60
telefon/ telefony: 17 86 64 000
identyfikator REGON 690697529
doraine test na
transport . 0 PN b & &p
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie Eolator kwalifikacja EUDRE
. ium da stomatologic wirusa Pl pratriage pobran
zne SARS-CoV-2
— Pododdziat intensywnej terapii i anestezjologii dla dzieci i
noworodkéw X X
adres: miejscowosé/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-301 Rzeszéw, ul. Lwowska 60
telefon/ telefony 17 86 64 860
Miejsce udzielania swiadczeri 2
s Klinika Intensywnej Terapii i Anestezjologii z Osrodkiem
Ostrych Zatrué¢ X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-301 Rzeszow, ul. Lwowska 60
telefon/ telefony 17 86 64 860
Miejsce udzielania Swiadczen 3
nazwa: Klinika Alergologii i Mukowiscydozy X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-301 Rzeszow, ul. Lwowska 60
telefon/ telefony 17 86 64 860
Miejsce udzielania Swiadczen 4
nazwa: Szpitalny oddziat ratunkowy X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-301 Rzeszow, ul. Lwowska 60
telefon/ telefony 17 86 64 934
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Podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza 14

nazwa:

Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej nr
1 w Rzeszowie

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

35-051 Rzeszéw, ul. Tadeusza Czackiego 2

rodzaj realizowanych $wiadczen

telefon/ telefony: 17 8532 560
identyfikator REGON 000314193
transport » : ’ clroiainel test na Wetnna
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie 4 Ohesnos kwalifikacja ELTE
e ium da |stomatologic| wirusa 01 eatn see pobran
zne SARS-CoV-2
—_— Oddziat Neonatologii z Pododdziatem Izolacyjnym i
Intensywna Terapig Noworodka X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-241 Rzeszow, ul. Rycerska 4
telefon/ telefony 17 8611 031
Miejsce udzielania swiadczen 2
nazwa: Kliniczny Oddziat Ginekologiczno - Potozniczy X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-241 Rzeszow, ul. Rycerska 4
telefon/ telefony 17 8611 031
Miejsce udzielania swiadczer 2
nazwa: Izba przyjec X X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-241 Rzeszow, ul. Rycerska 4
telefon/ telefony 17 861 14 51
Podmiot wykonujacy dziatalno$é lecznicza 15 rodzaj realizowanych swiadczen
— Centrum Medyczne MEDYK Spétka z Ograniczong
Odpowiedzialnoscig Spétka Kc jytowa
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-055 Rzeszéw, ul. Fryderyka Szopena 1
telefon/ telefony: 17 85 08 005
identyfikator REGON 363621086
doraine test na
transport 3 i P DG L % wstgpna
.. . o - izolator P a N punkt
Miejsce udzielania Swiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
e ium da stomatologic wirusa SVbL pletrisge pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Poradnia stomatologiczna
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-326 Rzeszow, al. Tadeusza Rejtana 53 X
telefon/ telefony 17 865 20 00

I Podmiot wykonujacy dziatalno$é lecznicza 16

rodzaj realizowanych $wiadczen
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— Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej "SANITAS" s.c.
Magdalena Rawska-Wnek, Jacek Préchniak
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-400 Tarnobrzeg, ul. 11 Listopada 8
telefon/ telefony: 69 62 32 495
identyfikator REGON 180408388
O izolator | tell $ d‘ﬂl;ai“e' :St "8“ e ora punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie 5 kwalifikacja A
o ium da stomatologic wirusa VPI Dreth age pobran
zne SARS-CoV-2
Poradnia ambulatoryjnej stomatologicznej pomo
nazwa: rWdo:ainej i = o X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-400 Tarnobrzeg, ul. 11 Listopada 8
telefon/ telefony 15 8142 637
Podmiot wykonujacy dziatalno$é lecznicza 17 rodzaj realizowanych swiadczen
s Wojewddzki Szpital Podkarpacki im. Jana Pawtall w
Krosnie
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-400 Krosno, ul. Korczyriska 57
telefon/ telefony: 13 4378 000
identyfikator REGON 000308620
doraine test na
transport 5 I Pt \ % wstepna
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie ol 2 kwalifikacja ks
B ium da stomatologic wirusa tYbLl pretriage pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Ambulatorium Stomatologiczne
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-400 Krosno, ul. Korczyriska 57 X
telefon/ telefony 13 437 85 86
Miejsce udzielania Swiadczen 2
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy z Izbg Przyje¢ Planowych X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-400 Krosno, ul. Korczyriska 57
telefon/ telefony 134378 543
Podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza 18 rodzaj realizowanych swiadczen
Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadéw Opieki
nazwa: Zdrowotnej Powiatowy Szpital Specjalistyczny w
Stalowej Woli
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-450 Stalowa Wola, ul. Staszica 4
telefon/ telefony: 15 842 53 51
identyfikator REGON 000312567
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tansrort doraine test na Wetenna
Miejsce udzielania Swiadczen 1 sanitarny | leczenie keolator] telepora swladczenl? obe.cnogé kwalifikacja punks
e ium da stomatologic wirusa typL pretriage pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-450 Stalowa Wola, ul. Staszica 4 X X
telefon/ telefony 15 84 33 277
Podmiot wykonujacy dziatalno$é lecznicza 19 rodzaj realizowanych swiadczen
Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej w
Degws: Lubaczowie
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-600 Lubaczéw, ul. Adama Mickiewicza 168
telefon/ telefony: 16 63 28 100
identyfikator REGON 000306667
transport 5 i n cl'ozaine. :St na“ wstepna
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie Eolsior 7 kwalifikacja pnkt
B ium da stomatologic wirusa tybll pretriage pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy
adres: miejscowosé/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-600 Lubaczéw, ul. Adama Mickiewicza 168 X
telefon/ telefony 16 63 28 103
Miejsce udzielania swiadczen 2
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w
nazwea: Lubaczowie X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Lubacz6w/37-600/ul. Mickiewicza 168
telefon/ telefony 16 632 81 00
Podmiot wykonujacy dziatalno$é leczniczg 20 rodzaj realizowanych swiadczen
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
nazwa: Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji w
Rzeszowie
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-111 Rzeszéw, ul. Krakowska 16
telefon/ telefony: 17 8532 770
identyfikator REGON 690028840
doraine test na
» . o . transport e ep A 2 i wstepna T
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanl::rny leczenie e s R S t::lv‘a::iektarg:e Bobrars
zne SARS-CoV-2
nazwa: Izba Przyjec Szpitala
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-111 Rzeszow, ul. Krakowska 16 X X

telefon/ telefony

17 8643 312
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Podmiot wykonujacy dziatalnos$é lecznicza 21

nazwa:

Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej w
Kolbuszowej

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

36-100 Kolbuszowa, ul. Grunwaldzka 4

rodzaj realizowanych $wiadczen

telefon/ telefony: 172271222
identyfikator REGON 000304504
o e : ’ clroiainel test na eteona
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie 3 Ohesnost kwalifikacja ELIES
. ium da [stomatologic| wirusa tyoL nretiage pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Izba przyjec
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 36-100 Kolbuszowa, ul. Grunwaldzka 4 X
telefon/ telefony 172271222
Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg 22 rodzaj realizowanych $wiadczer
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w
RS Przeworsku
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-200 Przeworsk, ul. Szpitalna 16
telefon/ telefony: 16 64 91 500
identyfikator REGON 000304510
transport ] toratite testna wstepna
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie m:lator iSiepcre gwnadczenl? obe.cnoén‘. kwalifikacja BUTKE
o um da stomatologic wirusa VBl Dretiace pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Izba przyje¢ z Ambulatorium Ogélnym i Zabiegowym
X

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

37-200 Przeworsk, ul. Szpitalna 16

telefon/ telefony

16 64 91 602

Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza 23

Nowe Techniki Medyczne Szpital Specjalistyczny

nazwa: Imienia Swietej Rodziny Spétka z Ograniczong
Odpowiedzialnoscig

adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 36-060 Gtogéw Mtp., Rudna Mata 600

telefon/ telefony: 17 86 66 700

identyfikator REGON 180022507

rodzaj realizowanych swiadczen
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tansrort doraine test na Wetenna
Miejsce udzielania Swiadczen 1 sanitarny | leczenie keolator] telepora swladczenl‘a obe.cnoié kwalifikacja punks
e ium da stomatologic wirusa typL pretriage pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Izba przyjec
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 36-060 Gtogéw Mtip., Rudna Mata 600 X X
telefon/ telefony 17 86 66 700
Podmiot wykonujacy dziatalno$é lecznicza 24 rodzaj realizowanych swiadczen
T Szpital Specjalistyczny Pro-Familia Spétka z Ograniczong
Odpowiedzialnoscia Spotka K dytowa
adres: miejscowosé/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-302 Rzeszdéw, ul. Witolda 6B
telefon/ telefony: 17 77 35 740
identyfikator REGON 180357490
doraine test na
transport < o wstepna
P + T B F . |izolator p éwiadczeni b & " | punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
2 ium da stomatologic wirusa Wrio pratings pobran
zne SARS-CoV-2
nazwa: Izba przyjec
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-302 Rzeszow, ul. Witolda 6B X X
telefon/ telefony 17 77 35 703
Podmiot wykonujacy dziatalnosé lecznicza 25 rodzaj realizowanych swiadczen
—— Szpital Specjalistyczny w Brzozowie Podkarpacki
0Osrodek Onkologiczny im. Ks. B. Markiewicza
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 36-200 Brzozdw, ul. ks. J6zefa Bielawskiego 18
telefon/ telefony: 13 4309 552
identyfikator REGON 000304473
ot doraine test na Wetnna
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie golato 5 kwalifikacja pUnK:
o ium da [stomatologic| wirusa Ul prathase pobran
zne SARS-CoV-2
RE Laboratorium Diagnostyki Molekularnej, Cytogenetyki i
Cytometrii X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 36-200 Brzozdw, ul. ks. Jézefa Bielawskiego 18
telefon/ telefony 13 4307 909
Miejsce udzielania $swiadczen 2
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 36-200 Brzozow, ul. ks. Jézefa Bielawskiego 18
telefon/ telefony 13 4309 552
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Podmiot wykonujacy dziatalno$é lecznicza 26 kategoria realizowanych swiadczen
nazwa: Gabriela Gaszczyk-Zapata Vita-Dental
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Tarnawa Dolna/38-516/Tarnawa Dolna 28
telefon/ telefony: 537 426 601
identyfikator REGON 380609666
transport . " & cl'm;atne. tLest na“ &P
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie Eolstor kwalifikacja pUnKE
us ium da stomatologic | wirusa SARS- Vol bretriaes pobran
zne CoV-2
nazwa: Gabriela Gaszczyk-Zapata Vita-Dental
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Tarnawa Dolna/38-516/Tarnawa Dolna 28 X
telefon/ telefony 537 426 601
Podmiot wykonujacy dziatalno$é leczniczg 27 kategoria realizowanych swiadczen
— Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej w
Lezajsku
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-300 Lezajsk, ul. Lesna 22
telefon/ telefony: 17 24 04 900
identyfikator REGON 000306650
doraine test na
. . L . transport e Py AN 2 e wstepna STk
Miejsce udzielania swiadczen 1 san?:rny leczenie s | e s s ,::::ik;g:e e
zne CoV-2
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-300 Lezajsk, ul. Lesna 22 X
telefon/ telefony 17 24 04 907
Podmiot wykonujacy dziatalno$é leczniczg 28 kategoria realizowanych swiadczen
Samodzielny Publiczny Zespét Zaktadéw Opieki
ALEh Zdrowotnej w Nisku
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-400 Nisko, ul. Tadeusza Kosciuszki 1
telefon/ telefony: 158412 003
identyfikator REGON 000306680
doraine test na
5 o A g i alispot i . |izol lep $wiadczeni b s¢ ‘." punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sani:.:rny e da stomatologic |Wirisa SARS: ;:,a::i::::e pobran
zne CoV-2
nazwa: Izba Przyjec
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adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 37-400 Nisko, ul. Tadeusza Kosciuszki 1 X
telefon/ telefony 15 84 16 703
Podmiot wykonujacy dziatalnos$é lecznicza 29 kategoria realizowanych swiadczen
nazwa: Zespot Opieki Zdrowotnej w Ropczycach
adres: miejscowosé¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-100[R(:fpczyce, gl isTkardynaie:Stetand
Wyszyniskiego 54
telefon/ telefony: 17 2218 312
identyfikator REGON 690692118
doraine test na
" " L anshory izolator $wiad i b §¢ AN punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
o ium stomatologic | wirusa SARS- v pratl ace pobran
zne CoV-2
nazwa: Izba Przyjec
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-120 Sedziszdw Matopolski, ul. Wyspianskiego 14 X
telefon/ telefony 17 2220092
Podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza 30 kategoria realizowanych swiadczen
nazwa: VITAL-MED Krystyna Kusnierz
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Rzeszdw/35-505/ul. lwonicka 38/3L
telefon/ telefony: 5777203 23
identyfikator REGON 367001392
transport 3 % cllorJaine. f_eSt "a“ wstepna
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie goletor kwalifikacja pUnke
Bl ium stomatologic [ wirusa SARS- Vbl pretriage pobran
zne CoV-2
nazwa: VITAL-MED Krystyna Kusnierz
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Rzeszdw/35-505/ul. lwonicka 38/3L
telefon/ telefony +48 57 772 03 23
Podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza 31 kategoria realizowanych swiadczen
nazwa: Centrum Medyczne Kormed sp. z0.0 sp.k
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Lubaczéw/37-600/ul. Kosciuszki 141/7
telefon/ telefony: 16 632 03 10
identyfikator REGON 363618894
doraine test na
transport wstepna
- 9 NP A izolator éwiadczeni [ s punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
0 ium stomatologic | wirusa SARS- VbL pratrisge pobran
zne CoV-2
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nazwa:

Centrum Medyczne Kormed sp. zo.o sp.k

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

Lubaczéw/37-600/ul. Kosciuszki 141/7

telefon/ telefony

16 632 03 10

Podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza 32

nazwa:

Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadéw Opieki
Zdrowotnej w Nowej Debie

adres: miejscowosé/ kod pocztowy/ ulica i nr domu

39-460 Nowa Deba, ul. Marii Sktodowskiej-Curie 1A

telefon/ telefony:

15 84 62 651

kategoria realizowanych swiadczen

identyfikator REGON 000563298
doraine test na
- L , Uepoit izol $wiadczeni becnosé wstePna | o nke
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanl::rny leczenie o Sometolioaic winisa SARS: t:::::::g:e pobraik
zne CoV-2
nazwa: Izba Przyjec
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-460 Nowa Deba, ul. Marii Sktodowskiej-Curie 1A X
telefon/ telefony 15 84 62 651
Podmiot wykonujacy dziatalnosé leczniczg 33 kategoria realizowanych swiadczen
s Grupowa Specjalistyczna Praktyka Lekarska NZOZ BAN-
MED Marek Banas Sp.K.
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Dobrzechéw/38-122/Dobrzechéw 478a
telefon/ telefony: 606 166 150
identyfikator REGON 180140862
doraine test na
transport N e wstepna
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie ?becnogé kwalifikacja punkt
AL ium stomatologic | wirusa SARS- pobran
ina Cov-2 typu pretriage

nazwa:

Grupowa Specjalistyczna Praktyka Lekarska NZOZ BAN-
MED Marek Banas Sp.K.

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

Dobrzech6w/38-122/Dobrzechéw 478a

telefon/ telefony

606 166 150

Podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza 34

nazwa:

Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej w
Lesku

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

38-600 Lesko, ul. Kazimierza Wielkiego 4

telefon/ telefony:

134698 071

identyfikator REGON

370445072

kategoria realizowanych swiadczen
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tansrort doraine test na Wetenna
Miejsce udzielania Swiadczen 1 sanitarny | leczenie keolator] telepora swladczenl‘a omciolc kwalifikacja punks
e ium da stomatologic | wirusa SARS- typL pretriage pobran
zne CoV-2
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-600 Lesko, ul. Kochanowskiego 2 X
telefon/ telefony 13 46 08 220
Podmiot wykonujacy dziatalno$é lecznicza 35 kategoria realizowanych swiadczen
Kliniczny Szpital Wojewédzki nr 1 im. Fryderyka
Nazwa: Chopina w Rzeszowie
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-055 Rzeszow, ul. Fryderyka Szopena 2
telefon/ telefony: 17 86 66 001
identyfikator REGON 690724114
transport 5 i % d'ov;atne. E_eSt "au wstepna
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie Ealstos 7 kwalifikacja pnkt
B ium da stomatologic [ wirusa SARS- tybll pretriage pobran
zne CoV-2
nazwa: Izba Przyjec
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-055 Rzeszow, ul. Fryderyka Szopena 2 X
telefon/ telefony 17 86 66 001
Miejsce udzielania swiadczen 2
nazwa: Izba Przyjec X
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 35-241 Rzeszow, ul. Rycerska 2
telefon/ telefony 17 8611 421
Podmiot wykonujacy dziatalno$é lecznicza 36 kategoria realizowanych swiadczen
nazwa: Zespot Opieki Zdrowotnej w Strzyzowie
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-100 Strzyzéw, ul. Dgbrowskiego 10
telefon/ telefony: 17 2761 201
identyfikator REGON 370482512
transport o | domine | et |
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie lolaton = 4 kwalifikacja pHnkE
i ium da [stomatologic |wirusa SARS- VL. pretriage pobran
zne CoV-2
nazwa: Izba Przyjec
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-100 Strzyz6éw, ul. 700-lecia Strzyzowa 1 X
telefon/ telefony 17 2761107

Podmiot wykonujacy dziatalno$é lecznicza 37 kategoria realizowanych swiadczen
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Samodzielny Publiczny Zesp6t Zaktadéw Opieki

nazwa: Zdrowotnej "Sanatorium" Im. Jana Pawta Il w
Gornie
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 36-051 Gorno, ul. Rzeszowska 5
telefon/ telefony: 17 77 15 300
identyfikator REGON 000291747
O izolator $ d‘ﬂl;ai“e' tLeSt "3“ e ora punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja A
o ium stomatologic | wirusa SARS- VPI Dreth age pobran
zne CoV-2
nazwa: Izba przyjeé
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 36-051 Gorno, ul. Rzeszowska 5 X
telefon/ telefony 17 77 15 300
Podmiot wykonujacy dziatalnosé leczniczg 38 kategoria realizowanych $swiadczen
hasias Wojewdodzki Szpital im. Zofii zZamoyskich Tarnowskiej
w Tarnobrzegu
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-400 Tarnobrzeg, ul. Szpitalna 1
telefon/ telefony: 15 8123 001
identyfikator REGON 000312573
S transport - JJoraine | testna | repna e
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanl::rny leczenie i Stonatologic | Wirtlsa SARS: t:::::lektaﬂc::e b
zne CoV-2
nazwa: Szpitalny Oddziat Ratunkowy
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 39-400 Tarnobrzeg, ul. Szpitalna 1 X
telefon/ telefony 15 8123 001
Podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza 39 kategoria realizowanych swiadczen
s Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w
Ustrzykach Dolnych
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-700 Ustrzyki Dolne, ul. 29 Listopada 57
telefon/ telefony: 13 461 10 28; 13 47691 28
identyfikator REGON 370444598
transport - & d.orJatne' te“ na“ wstepna
Miejsce udzielania $wiadczen 1 sanitarny | leczenie Eotator kwalifikacja BUDKE
- ium stomatologic | wirusa SARS- VPl pretiace pobran
zne CoV-2
nazwa: Izba Przyjec
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu 38-700 Ustrzyki Dolne, ul. 29 Listopada 57 X

telefon/ telefony

1346110 28; 13 47 69 128
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Podmiot wykonujacy dziatalnos$é lecznicza 40

nazwa:

Fundacja Medi3

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

Mielec/39-300/ul.Le$na 3/1

kategoria realizowanych $wiadczen

telefon/ telefony: 667 224 896
identyfikator REGON 381526310
doraine test na 2
tansport izolator | tel $wiad i b §¢ 30 punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie kwalifikacja
o ium da stomatologic [ wirusa SARS- ol bretiace pobran
zne CoV-2
nazwa: Fundacja Medi3
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Mielec/39-300/ul.Lesna 3/1 X
telefon/ telefony 667 224 896
Podmiot wykonujacy dziatalno$é leczniczg 41 kategoria realizowanych swiadczen
nazwa: Przychodnia Zdrowia Frysztak
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Frysztak/38-130/ul. Rzeszowska 11
telefon/ telefony: 17 277 79 17
identyfikator REGON 690176954
transport ) iRl oot ep
Miejsce udzielania swiadczen 1 sanitarny | leczenie Eoiator 4 kwalifikacja i
RS ium da stomatologic | wirusa SARS- 4l bratrisgn pobran
zne CoV-2
nazwa: Przychodnia Zdrowia Frysztak
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Frysztak/38-130/ul. Rzeszowska 11 X
telefon/ telefony 17 277 79 17
Podmiot wykonujacy dziatalno$é leczniczg 42 kategoria realizowanych swiadczen
nazwa: PRAKTYKA Tomasz Sliwinski spétka partnerska lekarzy
adres: miejscowos¢/ kod pocztowy/ ulica i nr domu Stubno/37-723/Stubno 69B
telefon/ telefony: 16 671 40 10
identyfikator REGON 650902251
doraine test na
S o A g i alispoct i . | lep $wiadczeni b s¢ A." punkt
Miejsce udzielania swiadczen 1 sani::rny e da stomatologic | wirisa SARS: ;:,a::r,:::e pobran
zne CoV-2
nazwa: PRAKTYKA Tomasz Sliwiriski spétka partnerska lekarzy
X

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

Stubno/37-723/Stubno 698
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Itelefon/ telefony

[16 671 40 10

Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg 43

nazwa:

Kasa Chorych Spétka z Ograniczong Odpowiedzialnoscia

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

Przemysl/37-300/ul. Grottgera 4

telefon/ telefony:

604 578 811

identyfikator REGON

180256346

kategoria realizowanych swiadczen

Miejsce udzielania swiadczen 1

transport

sanitarny
%

leczenie

izolator
ium

doraine test na
stomatologic [ wirusa SARS-
zne CoV-2

wstepna
kwalifikacja
typu pretriage

punkt
pobran

nazwa:

Kasa Chorych Spétka z Ograniczong Odpowiedzialnoscig

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

Przemysl/37-300/ul. Grottgera 4

telefon/ telefony

604 578 811

* w odniesieniu do transportu sanitarnego rozumiane jako miejsce stacjonowania zespotu

** liczba zespotéw w danym miejscu
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