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 Obowi zuje  :  WSZ Y ST KIE KO SZ PIT ALA  DAT A 1.09.2018  WY DANIE 4 

 

Niniejszy dokument jest w asno ci  SPZOZ Szpitala Rejonowego im. dr Józefa Rostka w Raciborzu. 
Jego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgody pe nomocnika lub dyrektora jest zabronione 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

      Czytelny podpis osoby przekazuj cej                                                   Czytelny podpis pacjenta 

 

                                            Racibórz  dn …………………. 

                                            Oddzia   ………………………. 

Izba Przyj                                   Nr ks.g ównej ………………… 
Szpital Rejonowy  w Raciborzu                    
                                          

KWIT  DEPOZYTOWY  WARTO CIOWY 
(Dokument oddania przedmiotów warto ciowych do depozytu szpitala) 

NAZWISKO I IMI   ………………………………………………………………………………………………….. 

SPIS RZECZY                                     

1.  ……………………………………………………………………………………………………………………… 

2.  ……………………………………………………………………………………………………………………… 

3.  ……………………………………………………………………………………………………………………… 

4.  ……………………………………………………………………………………………………………………… 

5.  ……………………………………………………………………………………………………………………… 

6.  ……………………………………………………………………………………………………………………… 

7.  ……………………………………………………………………………………………………………………… 

8.  ……………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………….
.          …………………………………………………. 

Czytelny podpis osoby przyjmuj cej          Czytelny podpis pacjenta 

UWAGA!                                        
Depozyt zosta  pobrany na krótki okres czasu. 
Depozyt zosta  zwrócony pacjentowi po wykonaniu zabiegu .  


