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Dokumentacja wydawania wynikéw badan z Pracowni RTG

Dane pacjenta: ‘

Upowaznienie do wydawania wynikéw badan:

Ja nizej podpisany upowazniam do odbioru wynikéw badan dotyczacych mojej osoby nastgpujace osoby:

Niniejszym potwierdzam odbidr WYNIKOW: .....cccoevevriirieiirieniiieiiessieseesee e es e ase e
Data i Podpis pacjenta lub osoby upowaznionej




