Okrggowa Izba Pielggniarek i PoloZznych
w Radomiu

Ja nizej podpisanal/podpisany

PESEL wivvvviiiiiiiiiiiir deklaruje przystapienie do ubezpieczenia grupowego:

Wariant | — ubezpieczenie Ochrony prawnej — sktadka 68 zt / rok

Wariant Il - ubezpieczenie Ochrony prawnej + klauzula Naruszenia Praw Pacjenta — sktadka 88 zt / rok



