O Méstska nemocnice nasledné péce PRA|HA

K Moraviné 343/6, 190 00 Praha 9 PRA|GUE
PRA|GA

MNNP IC: 45245843 S b

Zrizovatel: Hlavni mésto Praha

PROTOKOL O PODANI STIiZNOSTI

IDENTIFIKACE STEZOVATELE

Jméno a pfijmeni, titul:

Bydlisté:

E-mail:

V zastoupeni pacienta
(jméno, pfijmeni, datum narozeni,
vztah k pacientovi)

Stiznost mlze podat O pacient, (1 zakonny zastupce pacienta, (1 osoba blizka v pfipadé, Ze pacient
tak nemiZe ucinit s ohledem na svdj zdravotni stav nebo pokud zemfel, nebo (] osoba zmocnéna
pacientem (je tfeba tuto skutecnost doloZit pisemnou plnou moci zastoupeného), (1 pravnicka
osoba

IDENTIFIKACE STiZNOSTI

Stiznost sméruje proti:

Pfedmeét stiznosti:

Ceho se stéZzovatel domaha:

Seznam pfiloh, které k objasnéni
podnétu pripojujete, v pfipadé
zastoupeni plni moc (kopie,

plna moc v originale)

Podpis stézovatele:

PREVZETI STiZNOSTI

Poradové Cislo stiznosti:

Datum a cas predani stiznosti:

Prevzal:




