
Katowice, dnia ……………………………. 

…………………………………………. 

(imię i nazwisko) 

…………………………………………. 

(PESEL) 

 

Zwracam się z prośbą o przesłanie drogą elektroniczną wyników badań 

RTG/laboratoryjnych/USG* córki/syna/moich*…………………………………………………………………………………… 

       (imię i nazwisko osoby, której badania dotyczą) 

na adres: ………………………………………………………… 

 

………………………………………….. 

(podpis) 

* niepotrzebne skreślić 

 

 

 


