Zalgcznik nr 1 do procedury QP/PP-04/01 wersja 2

WNIOSEK nr.......... 120........ !
O UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ

Dane osoby wnioskujcej o wydanie dokumentacji:

Imi e i nazwisko PESEL:

Adres Tel:
zamieszkania

Dane pacjentg ktérego dokumentacja dotyczy:
(wypenié w przypadku, gdy wnioskodawjest inna osoba aipacjent)

Imi e i nazwisko PESEL:
Dokumentacja o oddzual_e/
. W poradni/
dotyczy leczenia I
w okresie: U/
: komorce org.

Whioskuje o:
O wydanie odpisd (kserokopii) dokumentacji medycznej
O udostepnienie dokumentacji medycznej do wgldu w siedzibie podmiotu
leczniczego

(0 [0 ] o1=) [0) .Y/

Whnioskowan dokumentag:
O odbior osobscie
O odbierze osoba upowmiona:
= IMIQ T NAZWISKO: ... e e e e e e e b s
S - Lo | 53U
Oswiadczam, 4:

1) zobowizuje sie do poniesienia kosztow wykonania kopii dokumentagdycznej,
zgodnie z cennikiem obowdujgcym w Szpitalu Powiatowym w Limanowe;j
Imienia Mitosierdzia Baego.

UPOWAZNIENIE DO ODBIORU DOKUMENTACJI MEDYCZNEJ 2

Niniejszym upowaniam Panaé

(Imig nazwisko)
(Adres)

do odbioru dokumentacji medycznej, o ktérej udpsienie ztaytem/am wniosek w dniu

(czytelny podpis wnioskigego)

! kopia lub przepisany tekst oryginalnego dokumeniatwierdzona za zgod&bz oryginatem
2WYPELNIC w przypadku, gdy osafodbierajca dokumentagjbedzieinna osobaniz osoba wnioskuca



Zalgcznik nr 1 do procedury QP/PP-04/01 wersja 2

POTWIERDZENIE WYDANIA DOKUMENTACJI

Dokumentacja:
O odebrana osofxie przez pacjenta,
O odebrana przez oselipowaniong przez pacjenta:
0 upowanienie w dokumentacji medycznej,
0 upowanienie w niniejszym wniosku,
0 odrebne pisemne upoviaienie (zaaczone do wniosku).

Naliczono optaty W WYSOKIEI: ......cve e it e e e et e e ae e e naeeens

POTWIERDZENIE ODBIORU:

Data i podpis pracownika Liczba stron

wydajacegodokumentag wydanej
dokumentaciji

Data i podpis osoby Potwierdzam odbi6r wnioskowanej Dane dokumentu tsamaci

odbierajacej dokumentaciji

dokumentagj

Osoba wydajca dokumentacje medyczna ma prawo zweryfikoteasamaé¢ odbierajcego dokumentagj

Podstawy prawne:

1) Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatadoideczniczej (t.j. Dz. U. z 2018 r. poz. 160 zrp@m.),

2) Ustawa Prawach Pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjerdaia 6 listopada 2008r (t.j. Dz. U. z 2017 r. poz.
1318 z pén. zm.),

3) Rozporzdzenie Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 201%rsprawie rodzajow, zakresu i wzorow
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwa@z.U. 2015 poz. 2069),




