CERTYFIKAT AKREDYTACYINY

Potwierdza sie spetnienie przez

(nazwa podmiotu udzielajacego $wiadczen zdrowotnych)

standardow akredytacyjnych

(okreslenie rodzaju standardow akredytacyjnych, np.: dla podstawowej opieki zdrowotnej, dla leczenia szpitalnego)

w zakresie

(okreslenie zakresu udzielonej akredytacji, np. nazwa zaktadu leczniczego, miejscowos$c¢)

Minister Zdrowia
" (urzedowa pieczet organuy CERTVRKAT 201 ) e,
(podpis)
Certyfikat nr: .../...
Certyfikat wazny 3 lata od daty wystawienia 5 Y

* Wylgcznie w przypadku certyfikatow w wersji papierowej, opatrzonych podpisem odrecznym.

W brzmieniu ustalonym przez § 1 pkt 5 rozporzadzenia, o ktorym mowa w odnosniku 2.





