Piecze¢ indywidualnej / specjalistycznej praktyki lekarskiej /
grupowej praktyki lekarskiej Miejscowos¢, data

Mazowiecki Wojewodzki Osrodek Medycyny Pracy
Plock, ul Kolegialna 17*

Oddzial w Warszawie, Al. Wojska Polskiego 25*
Oddziat w Radomiu, ul Rodziny Wilczewskich 5%

Zglaszam podjecie* /zakonczenie * dziatalnosci lekarza

w formie indywidualnej / specjalistycznej praktyki lekarskiej* lub grupowej praktyki lekarskiej*.
Podstawa prawna: art.10 Ustawy z dnia 27 czerwca 1997r. o stuzbie medycyny pracy (tj. z dnia 13 stycznia 2022r.;
Dz.U. z 2022 r. poz. 437)

I. Nazwa indywidualnej / specjalistycznej praktyki lekarskiej / grupowe] praktyki lekarskiej*

* wiasciwe podkresli¢

PieczeC i podpis lekarza
Niezbedne kserokopie dokumentow:
e wydruk z rejestru dla praktyk zawodowych lekarzy — prowadzg okregowe izby lekarskie wtasciwe dla miejsca wykonywania praktyki..
e  zaswiadczenia o wpisie do rejestru lekarzy uprawnionych do wykonywania badan profilaktycznych i wzor pieczeci profilaktycznej lekarza z
poza wojewddztwa mazowieckiego

Kserokopie muszg zawiera¢ na kazdej stronie ,,za zgodnos¢ z oryginatem” , date oraz podpis i pieczatka imienna

Powyzsza informacja podlega regulacji prawnej przepisom Ustawy tj. z dnia 23 marca 2022 r. (Dz.U. z 2022 r. poz. 902)



