
 

Vážení pacienti !!! 
 

Prosím vhazujte                
do poštovní schránky        

na Zdravotním středisku 
Verneřice své požadavky 
na vystavení e-receptů, 

kde bude uvedeno :   
 

Jméno 
Příjmení 

Tel. číslo mobilního 
telefonu. 

 

Děkuji 


