Krajské hygienické stanici Jihočeského kraje
se sídlem v Českých Budějovicích

Na Sadech 25, 370 71  České Budějovice

(dále i jen „správní orgán“)
Věc:
Žádost  o  schválení  dodatku k  provoznímu  řádu 
podle § 15 odst. 2 zákona č. 258/2000 Sb., o ochraně veřejného zdraví
Údaje o žadateli – fyzické osobě – osoba poskytující péči* (dále i jen „žadatel“)
	jméno, příjmení, titul
	

	datum narození
	

	adresa trvalého pobytu

(obec, ulice, č.p./č.o., PSČ)


	

	identifikační číslo
	

	telefon

	

	Nehodící se škrtněte

Osoba poskytující péči* ve smyslu § 15 odst. 1 zákona č. 258/2000 Sb.:

· poskytovatel zdravotních služeb

· poskytovatel sociálních služeb v týdenním stacionáři

· poskytovatel sociálních služeb v domově pro osoby se zdravotním postižením

· poskytovatel sociálních služeb v domově pro seniory

· poskytovatel sociálních služeb v domově se zvláštním režimem


Údaje o zmocněnci, je-li účastník ve věci zastoupen (dále i jen „zmocněnec“)
	jméno, příjmení, titul


	

	datum narození
	

	adresa místa trvalého pobytu


	

	plná moc ze dne

	

	telefon1
	


Žadatel žádá shora uvedený správní orgán o schválení změny tohoto provozního řádu:

	označení provozního řádu
(např. zubní ordinace)
	

	schválený rozhodnutím orgánu ochrany veřejného zdraví (č.j., sp. zn., ze dne)
	

	popis změny, jejíž schválení žadatel požaduje
	Připojení dokumentu „Pokyny pro nakládání s odpady ze zdravotnických zařízení“ k provoznímu řádu.



V ........................................ dne ........................... 
..............................................................
jméno, příjmení titul žadatele, podpis
Přílohy:       
� Nepovinný údaj


� Plnou moc k žádosti přiložte.


� Každý provozní řád, jehož se žádost o schválení změny týká, nutno uvést na zvláštní list formuláře.





strana 2 žádosti (celkem 2)


