PSYCHIATRICKA NEMOCNICE
V OPAVE
Olomoucké 305/88, 746 01 Opava

Spisovy rad PNO

Rd-M001-Pr08

Zadost a zaznam o nahlédnuti do zdravotnické dokumentace,

porizeni vypisu nebo kopii zdravotnické dokumentace

(tento formulaf se stava soucasti zdravotnické dokumentace)

Dokumentace pacienta:
jméno a ptijmeni:

datum narozeni:

bydliste:

Opravnéna osoba — Zadatel:

jméno a ptijmeni:

datum narozeni:

(vyplnte pokud 7ada jind osoba neZ pacient sam)

vztah K pacientovi .............coveviiiiiieiennennen,

bydlisté (u zaméstnance PN pracoviSte): ........oiuiiuiiiii i

kontakt:

o Dne ............. bylo umoznéno opravnéné osobé — zadateli nahlédnuti do zdravotnické
dokumentace vedené o vyse uvedeném pacientovi.

o Na zadost opravnéné osoby — zadatele byly dne

zdravotnické dokumentace vyse uvedeného pacienta.

porizeny vypisy nebo kopie

o Na zadost opravnéné osoby — zamestnance PN zaptjceni zdravotnické dokumentace vyse

uvedeného pacienta.

Ucel nahlédnuti, potfizeni vypisi, kopii nebo zaptjceni zdravotnické dokumentace:

NahliZeni byl pfitomen:

podpis zadatele

jméno a ptijmeni, podpis pracovnika a datum




PSYCHIATRICKA NEMOCNICE
V OPAVE
Olomoucka 305/88, 746 01 Opava

Spisovy rad PNO

Rd-M001-Pr08

Zapujceni, vypis nebo kopie zdravotnické dokumentace potidil - poskytl:

Jméno prijment a titUL: ..o e

byly ptedany / odeslany nasledujici vypisy / kopie

datum predani: .......................

predavajici:

jméno, pfijmeni a podpis

Dokumentace vracena dne:

prebirajici:

jméno, pfijmeni a podpis

piebirajici:

jméno, piijmeni a podpis

POCEL Sran: .....evvviviiiiii i,




