Poradové Cislo
tiskopisu

Kod obecniho ufadu obce s rozsifenou
pusobnosti*)

Koéd zdravotni
pojistovny:

Recept na lé¢ivé pripravky
obsahujici omamné latky seznamu [
a psychotropni latky scznamu I

Jméno a pfijmenti:

Cislo pojigténce: Datum narozent:

Adresa: Telefoni ¢&islo pacienta:

Rp Uhrada
pojistovnou Ké

D: Razitko poskylovatele Celkem K¢

Jmenovka* a podpis
Pfedepisujiciho lékaie

Prijal:

Pipravil: Vydal: Pot. ¢.




