“~ FAKUL:I'NA NEMOCNICA
TRENCIN
Legionarska 28,911 71 Trendin

Ziadost’ o vyber
porodnej asistentky

Podpisana (MeNno, PIrIEZVISKO): .....cviiiiiieieieiisieiei ettt

datum narodenia: ...........cceeververrennnnnnn , VA0 DYLOIM: Loiiiiiiciccececee e s
zastupend zakonnym zdstupcom (IMENO, PriCZVISKO): ..cviicieciieriiriieiiierie st eeeseesreeve e ebe e eeeeseesseens datum
NArodenia: ....cceevvveeeviveeee s, IValo DYIOM: ,

(d’alej aj len ako ,Ziadatel’*) tymto Ziadam Fakultnii nemocnicu Tren¢in, Legionarska 28,911 71 Tren¢in,
ICO: 00 610 470 (d'alej aj len ako ,,Poskytovatel’) o zabezpecenie porodnej asistentky pri poskytovani
zdravotnej starostlivosti pri zakroku vo Fakultnej nemocnici Trenc¢in, za G¢elom poskytnutia zdravotnej
starostlivosti pri zakroku:

na klinike/ambulanCii: ..o v predpokladanom termine: .............ccocvevvenennnne ,aza
ucelom poskytnutia zdravotnej starostlivosti pri zakroku Ziadam porodnt asistentku (titul, meno, priezvisko,

SPECIAIIZACIA): .vievvieeieeiiieieeie et et ettt eteestee st este e taesteessessseesseesseesseessaessaenneesreesnbeaneens

Beriem na vedomie, Ze uvedeny zakrok na zaklade tejto Ziadosti méze byt zrealizovany len v pripade, ak s niou
vyslovi stihlas mnou ziadana pérodna asistentka a primar prislusnej kliniky, resp. namestnik pre zdravotni
starostlivost’ Poskytovatel’a, a za podmienky, Ze s Poskytovatelom uzatvorim Zmluvu a uhradim odplatu za
zabezpecenie vSetkych sluzieb suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti vybranou pdrodnou
asistentkou pri zakroku vo vyske podl'a Cennika platenych sluzieb Poskytovatel'a.

V Trenéine, dila ......ccoovvvvvveeivvcnnnnneen.

Podpis ziadatel’a (zakonného zastupcu ziadatela):

Suhlas porodnej asistentKky: Sihlas primara kliniky, resp. namestnika pre
zdravotnu starostlivost™:

sthlasim / nesuhlasim” sthlasim / nesuhlasim”

podpis: podpis:

“Hodiace sa podtiarknite (zakrizkujte)

FNTN-862/r0



