ZIADOST O ZASLANIE VYSLEDKOV \1/ Unilab
ZDRAVOTNYCH VYSETRENI E-MAILOM Z N nuiabns

Ja (meno a priezvisko pacienta)

svojim podpisom potvrdzujem, Ze Ziadam o dorucenie vysledkového listu obsahujuceho vysledky zdravotnych vysSetreni,
ktoré som ziadal(a) vySetrit dria

na e-mailovu adresu
Zaroven som si vedomy(d), Ze zaslany subor bude chraneny heslom, ktoré bude odoslané na mobilné telefénne cislo

Podpis

Datum

ZIADOST O ZASLANIE VYSLEDKOV \V/ Unilab
ZDRAVOTNYCH VYSETRENI E-MAILOM Zree Ynians

Alpha medical

Ja (meno a priezvisko pacienta)

svojim podpisom potvrdzujem, Ze Ziadam o dorucenie vysledkového listu obsahujiceho vysledky zdravotnych vysetreni,
ktoré som ziadal(a) vySetrit dria

na e-mailovu adresu
Zaroven som si vedomy(a), Ze zaslany stbor bude chraneny heslom, ktoré bude odoslané na mobilné telefénne ¢islo

Podpis

Datum
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