Oznameni pro pacienty o ukon&eni poskytovani zdravotnich sluzeb

Poskytovatel:

4 " i s
My D, Vs Ay bter Ezdéler

Misto poskytovani zdravotnich sluzeb:

Hirerre 2796 Pg7re 5780/

Obor poskytované zdravotni péce:

Ch12u 2 &) E

?‘ s
Konéi svoji €éinnost k datu: VO. 6 .22 29

Datum, do kdy pacient mGze predloZit 2adost o pfedani zdravotnické

dokumentace novému poskytovateli zvolenému pacientem: JO - £. 2025

Adresa pro pfedlozeni zadosti

Hyegra 0776 Fatee 700/

Pokraéovat v poskytovani zdravotnich sluzeb na tomto misté bude':

QICLTERE, Cg ¢ r o
Lydsreg 2256 o lee L7P O7

v Pafe) ane 277 Ze2s

razitko a podpis poskytovatele

1 Nehodici se Skrinéte



