§ - 2 SOUHLAS S POSKYTNUTIM OSOBNICH

¢ UDAJU PRO UCELY KORESPONDENCE
NEMOCNICE

Jmeéno a prijmeni.......cccoooooiiii Dat. narozeni.......................

Souhlasim s poskytnutim osobnich udaji (jméno, pfijmeni, adresa
bydlisté) k ucelu zaslani pozvanky na dal$i preventivni vySetreni

PROHLASENI O PREDCHOZIM VYSETRENI VE SCREENINGU

Byla jste v prubéhu uplynulych 24 mésicli na screeningovém (preventivnim) vysetieni
prst (nap¥. mamografie, ultrazvuk,...) ?

[] Ne
] Ano

Pokud ano, uvedte prosim datum vySetfeni a nazev pracovisté, kde bylo
provedeno.

Datum pfedchoziho screeningového vysetfeni.................. Lo, (mésic / rok )

UPOZORNENI: v Ceské republice mé kazda zena ve véku 45 - 69 let pravo na jedno
preventivni mamografické vysetieni za 24 mésicl bez thrady. V pfipadé, Ze jsou
vySetieni provadéna v kratsich intervalech, miZete byt vyzvana k uhradé tohoto
vySetieni.



