Miejscowosé
Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna
w Siedlcach
ul. Poniatowskiego 31, 08-110 Siedlce
WNIOSEK O UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ

odpis sprawozdania z badan na nosicielstwo bakterii Salmonella/Shigella
(kopia sprawozdania z badan potwierdzona na zgodno$¢ z oryginalem).

IMiQ 1 NAZWISKO: ...nee e

NAZWISKO oottt e,

w przypadku zmiany nazwiska prosze poda¢ nazwisko na jakie byto wykonane badanie

PESEL/Data UrOdZenia: ........oueiueittiiie et ae e
Adres zamieszkania w chwili przeprowadzania badan

Badania wykonywatam/tem wroku ........................ W MIESIGCU et eieeineenaenns.
Probki dostarczatam/tem do :

[ ] PSSE Siedice ul. Poniatowskiego 31

podaé miasto

Zobowigzuje si¢ do zaptaty kosztow wykonania odpisu zgodnie z cennikiem obowigzujgcym
w PSSE Siedlce.

Sposdb odbioru dokumentacji:

I:I —wPSSE ... odbidr osobisty lub przez osobe upowazniong
I:I —w PSSE Siedlce odbior osobisty lub przez 0osobe upowazniong ................ccceeveeeninnannnn..
I:I — POCZLG (@dres WySYIKOWY ) .ot et

Przelew na konto:
Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Siedlcach ul. Poniatowskiego 31
Nr konta 48101010100119632231000000

tytutem ,,Odpis wyniku badan SS” oraz poda¢ nazwisko osoby badane;.

Wzor z dnia 06.08.2018 r.



