
Załącznik nr 1 do
Instrukcji przyjmowania,
ewidencjonowania 
rozpatrywania skarg i
wniosków w SP ZOZ
Szpitalu Specjalistycznym
MSWiA w Głuchołazach 
im. św. Jana Pawła II

PROTOKÓŁ

Z przyjęcia skargi/wniosku wniesionej/-ego ustnie*

w dniu……………………………………………..r. w  SP ZOZ Szpitalu Specjalistycznym   MSWiA 

w Głuchołazach im. św. Jana Pawła II, ul. Karłowicza 40.

Pan/Pani…………………………………………………………………………………………………

zamieszkały(-a) w………………………….ul……………………………………...nr………………..

wnosi ustnie do protokołu następującą skargę/następujący wniosek*:

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

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

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

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

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

Wnoszący dołącza do protokołu następujące załączniki:

1. ……………………………………………………….

2. ……………………………………………………….

3. ……………………………………………………….

Protokół niniejszy został wnoszącemu odczytany.

Protokół przyjął

………………………………………... …………………………………..

(imię i nazwisko, stanowisko służbowe) (podpis wnoszącego do protokołu)

*niepotrzebne skreślić


