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EUC Formular pro podani stiznosti Oblast: EKUL

EUC Klinika Ustinad Labem s.r.o. Dokumentv névrhu, v uzivani | Prilohy:

Inicialy stézovatele (vypisuje stézovatel):

JMENO 8 PHJMENI: e s e e e e e

Jste: [ pacient [J zakonny zastupce [1 osobablizka [J osobazmocnéna pacientem

Identifikace udalosti (datum, ¢as a misto, kde se udalost méla stat):

Podpis stézovatele: .........cccevvviiiiiiiiiiinnnnans Datum a misto sepsani: .........ccccevvvieiiiernrnnnnn.

zdravi na dosah
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