Pina moc k poskytovani souhlasu dle zakona €. 372/2011 Sb.,
o zdravotnich sluzbach

Zmocnitelé — rodice nezletilého:

Ja, matkanezletilého ... (jméno a pfijmeni), datemnnar. ..................... ,
trvale bytem ... Jtellée .
Ja, otecnezletilého ... (jméno a pfijmeni), datemnar. .........................ll ,
trvale bytem ... Jtel .

timto udélujeme plnou moc zmocnénciim:
Ing. Radomir Orkagé, nar. 16.4. 1983, trvale bytem v Ostravé, tel.: 604 715 917
MUDr. Tomas Skiont, nar. 2.7. 1990, trvale bytem v Opavé, tel.: 603 100 240
Gabriela Straubova, nar. 12.10. 1974, trvale bytem v Hlu&ing, tel.: 737 577 319
aby nas zastupovali ve smyslu prav a povinnosti rodic¢ vyplyvajicich ze zakona €. 372/2011 Sb., o
zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani v platném znéni, aby za nas zejména:
* Pf¥ijimali informace o zdravotnim stavu, v€. jeho zmén, o navrzeném individualnim lé¢ebném

postupu a vSech jeho zménach, o vSech zdravotnich sluzbach,
» Kladli doplfujici otazky vztahujici se ke zdravotnimu stavu a navrhovanym zdravotnim sluzbam,

» Udélovali souhlas s poskytovanim zdravotnich sluzeb, v€etné udélovani pisemného souhlasu,

tykajici se nezletilého:

JMENO @ PHJMENT: oo ,datemnar. .............. ,

trvale bytem ... .

Udélenim této plné moci neni dotéeno pravo zakonnych zastupcu (rodic¢l nezletilého) na informace o
zdravotnim stavu nezletilého, na informace o poskytnuté zdravotni péci, ani jina prava, ktera ze zakona
maji. PIna moc je udélena na dobu urcitou, tj. od 30.6. do 14.7. 2023.

zakonny zastupce nezletilého (matka) zakonny zastupce nezletilého (otec)

Ja, Radomir Orka¢, shora uvedené zmocnéni v plném rozsahu pfijimam:

zmocnénec

Ja, Tomas Skiont, shora uvedené zmocnéni v plném rozsahu prijimam:

zmocnénec

J4, Gabriela Straubova, shora uvedené zmocnéni v plném rozsahu pfijimam:

zmocnénec



