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Ze dne: -
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Sp. zn.: OZDR 54693/2024/edso SO
Vyfizuje: Edita Sovova MSc.
Telefon: 386720613
E-mail: sovova@kraj-jihocesky.cz
Datum: 8.7.2024
Upozornéni
Zdravotnicka dokumentace zaniklého poskytovatele zdravotnich sluzeb, kterym byla

MUDr. Véra Veftatova s.r.0., v oboru praktické I€kaFstvi pro déti a dorost, ICO 03973743, s mistem poskytovani
Vlkovska 310, 373 63 Sevétin, je ulozena na Odboru zdravotnictvi Krajského Uradu JihoCeského kraje.

Zdravotnicka dokumentace bude predana nové zvolenému poskytovateli zdravotnich sluzeb v oboru praktické
lékafstvi pro déti a dorost na zakladé jeho pisemné Zadosti nebo na zakladé pisemné zadosti pacienta.

NaleZitosti pisemné Zadosti o pfedani zdravotnické dokumentace:

. 7&dost pacienta — pacient zde uvede jméno, piijmeni, RC, adresu + pacient v 7adosti uvede adresu nové
zvoleného lékare,

. Zadost zvoleného poskytovatele zdravotnich sluzeb — poskytovatel zde uvede jméno, prfijmeni, popFipadé nazev
spoleCnosti, adresu mista poskytovani zdravotnich sluzeb, telefonni kontakt*, podpis + pfipoji ke své zadosti
pisemné vyjadreni pacienta o provedené volb&, soucasti zadosti je jméno, prijmeni, RC, adresa pacienta.

Formuldf Zadosti o predani zdravotnické  dokumentace naleznete na internetové  strance
www. kraj-jihocesky.cz, Krajsky arad, Odbor zdravotnictvi Nakldadani se zdravotnickou
dokumentaci pfi amrti ¢i ukonceni cinnosti lékare.

Zadosti adresujte na:
Krajsky Urad JihoCeského kraje
Odbor zdravotnictvi

U Zimniho stadionu 1952/2
370 76 Ceské Budéjovice

V pFipadé potfeby kontaktujte: Editu Sovovou MSc. - tel. 386 720 613,
Bc. Katefinu Kucerovou - tel. 386 720 607.

Mgr. Ladislav Krocak
vedouci oddéleni

*Udaje oznatené hvézditkou neni povinné uvadét, ale mohou slouZit pro zajisténi rychlejsi a efektivnéjsi komunikace mezi Zadatelem a
spravnim organem.
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