
r ....Úra...Pl§,,,,,,:',: "" 
:,.,,,

r dohlhd nad
r zdravotnou
r starostlivosťgu
pobočka Nitra
coboriho z
949 or Nitra
SlovensM republika

lekára sodbornou s_p6sobilosťou- na výkon špecializovaných pracovných 'činností
v špecializačnom (certifikovanom) odbore: neurológiá

Identifikačné údaje
u prizvanej osoby:

písomné odborné stanovisko k poslqrtnutej zdravotnej starostlivosti:

Názov poskytovatel'a: PAVi s.r.o.

Sídlo poskytovatel'a: M. Benku 4ot/zg,955 01Topoťčany

Miesto qýkonu : vyššie uvedené.

Meno a priezvisko pacienta, dátum narodenia:

Časové obdobie pos\rtnutej zdravotnej starostlivosti:

Termín doručenia písomného odborného stanoviska : 2o.o3. 2tr 11.

Cena za \rypracovanie odborného stanoviska: roo,- €

Dátum yyhotovenia: <r3. <r3. 2<111
Císlo objednávky:
zzt/4oo/PO t7o/r:/tt

Číslo zmluvy:94/to
miesto dodania: ÚDrZS pob. Nitra

íh á}**J
PhDr. Beáta Áčová
riaditelka pobočky

objednávka na vJapracovanie odborného stanoviska konzultanta

Číslo Brrozpočtovej Hasifikácie :697 /ottpredbežnú finančnú kontrolu wkonal:
PhDr. BeátaÁčová l.: ,-' /
dra,-g. 3:-i;;


