Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. Janusza Korczaka
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T o Whiosek
“onennen e 0udostepnienie dokumentacji medycznej
Pan Dyrektor
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego
im. Janusza Korczaka w Stupsku
1. Wnioskodawca:

Imie i Nazwisko

Numer telefonu kontaktowego

2. Dokumentacja medyczna dotyczy:

Imie i Nazwisko

Adres zamieszkania

4. Do jakich celéw udostepniana jest dokumentacja medyczna:

5. Rodzaj dokumentacji medycznej (zaznaczy¢ znak ,x” we wiasciwej rubryce):
0 Historia choroby

O Karta informacyjna
0 Piyta DVD z badaniem TK, MRI

(101 1< T

6. Wnioskuje (zaznaczyc znak ,x” we wtasciwej rubryce):
0 o udostepnienie dokumentaciji medycznej okreslonej w pkt. 5

0 o wglad do dokumentacji medycznej okreslonej w pkt. 5

i zobowigzuje sie do pokrycia kosztow wykonania kopii dokumentacji zgodnie z obowigzujgcym
cennikiem, ustalanym na podstawie art. 28 ust.4 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw

Pacjenta (tekst jednolity Dz. U. z 2008 r, nr 52, poz. 417)

7. Dokumentacje wymieniong w pkt. 5:
O odbiore osobiscie;
O odbierze osoba upowazniona

(data i czytelny podpis wnioskodawcy) (zgoda Dyrektora
lub osoby przez niego upowaznionej)

8. Potwierdzenie odbioru:

(podpis odbierajacego)



