(miejscowosc¢ i data)

WNIOSEK
o usuniecie konta z PORTALU PACJENTA w PRZYCHODNIA GAJ Sp. zo.o.

we Wroctawiu przy ul. Krynickiej 51

NAZWISKO 1 IMII€. e citeeiiieieie ittt ettt e et e eeeetra e ee e ereesaan s eenesennns

(pole obowigzkowe)
(pole obowigzkowe)
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(pole obowigzkowe)

(Prosze o czytelne wypetnienie wniosku)

data i czytelny podpis uzytkownika



