Miejscowos¢, data

DANE OSOBY UPOWAZNIAJACEJ:

PESEL'

UPOWAZNIENIE

Ja, NiZej pOdPISANY ..o , hiniejszym
upowazniam do odbioru wyniku badania radiologicznego wykonanego w Pracowni
Rentgenodiagnostyki Beskidzkiego Zespotu Leczniczo — Rehabilitacyjnego Szpitala Opieki

Dtugoterminowej w Jaworzu:

DANE OSOBY UPOWAZNIONEJ:

PESEL" 2

Czytelny podpis osoby upowazniajacej

"w przypadku braku nadanego numeru PESEL (np. obcokrajowiec) nalezy wpisa¢ rodzaj
i numer dokumentu tozsamosci

2 przy odbiorze nalezy przedtozy¢ do wglgdu/weryfikacji dokument potwierdzajgcy tozsamosé
ze zdjeciem.



