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Wojewódzka Stacja  Sanitarno – Epidemiologiczna 
w Warszawie           
ul. Żelazna 79, 
00-875 Warszawa 
 
 

ZLECENIE PRZYJĘCIA I DOSTARCZENIA PRÓBEK MATERIAŁU BIOLOGICZNEGO  
DO LABORATORIUM 

 
Zlecam przyjęcie i dostarczenie materiału biologicznego do laboratorium na badanie: 
Wykrywanie Salmonella i Shigella u osób zdrowych w kale, wymazie z kału lub 
wymazie z odbytnicy (nosicielstwo – trzy próbki).  

Imię i nazwisko:.............................................................................................................. 

Adres:.............................................................................................................................

tel. kontaktowy: .............................................................................................................. 

Oświadczam, że płatnikiem badania jest klient indywidualny, czyli osoba fizyczna 
nieprowadząca działalności gospodarczej. 
 
 
Kwota należności w złotych: 120 zł (słownie: sto dwadzieścia  złotych, 00/100) 

(Za przyjęcie i dostarczenie próbek materiału biologicznego do laboratorium) 
Zobowiązuję się powyższą kwotę*: 

1. przekazać na konto Wojewódzkiej Stacji Sanitarno - Epidemiologicznej  
w Warszawie ul. Żelazna 79. nr. rach. NBP O/O Warszawa 81 1010 1010 0015 6022 
3100 0000 - w załączeniu kopia potwierdzenia przelewu. 

2. opłacić w kasie WSSE w Warszawie – w załączeniu dowód wpłaty do kasy. 
* - niepotrzebna skreślić 
 
Przyjmuje do wiadomości, że przyjęcie i dostarczenie materiału biologicznego  
do laboratorium będą zrealizowane po przedłożeniu potwierdzenia wpłaty/przelewu. 
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   podpis Zlecającego                                            podpis przyjmującego zlecenie 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


