Oswiadczenie braku woli pacjenta o wyrazeniu
zgody na pobranie po jego Smierci komoérek, tkanek F-PP-0-6-12
lub narzadéw celem przeszczepienia

Pieczeé nagtéwkowa komdrki organizacyjnej

Janize] podpisany/ @ ......c.eeiiiiiiiiiiii e , nie wyrazam zgody na
pobranie po mojej Smierci komorek, tkanek 1 narzadéw celem przeszczepienia.

Oswiadczam, iz moje dane sa nastepujace:
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