Zatacznik nr 2
do Procedury dokonywania zgtoszen wewnetrznych naruszen prawa i podejmowania dziatan
nastepczych w Powiatowej Stacji Sanitarno — Epidemiologicznej w Radomiu

, dnia

(nazwa)

Sz. P.

FORMULARZ POTWIERDZENIA ZGLOSZENIA

Niniejszym potwierdza sig, przyjecie zgloszenia naruszenia prawa, ktore zostalo dokonane przez

dnia ... , zarejestrowano w rejestrze zgloszen podnr ................... i dotyczy

Niniejszym stwierdza si¢, ze Zglaszajacemu nadano/odmoéwiono nadania statusu sygnalisty.

Odmowa nadania Zglaszajacemu statusu sygnalisty wynika z nastgpujacych wzgledow:

Podpis Koordynatora ds. sygnalistow



