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UPOWAZNIENIE DO ODBIORU WYNIKOW BADAN

Prosze o wydanie moich wynikéw badan diagnostycznych z Zaktadu/Pracowni :

RTG KT Laboratorium *
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( imi¢ 1 nazwisko )

Odbiér wynikéw wylacznie po okazaniu dowedu tozsamosci ze zdjeciem .

Upowaznienie jest jednorazowe.

( ezytelny podpis pacjenta )

¥ podkresl whasciwy rodzaj badania

Kwituje odbidr w/w wyniku

Seria i numer dowodu tozsamosci ze zdjeciem osoby upowazniong]

Data i czytelny podpis osoby upowaznionej
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