Anforderung eines Befundes

An das Labor Dr. Stefan Mustafa, Ziehrerplatz 9 1030 Wien.
Tel 01-7139188
Fax 01-7139188-17
office@labormustafawien.at

Der Patient/die Patientin: 
------------------------------------
ist bei uns in Behandlung.

Bitte um ausnahmsweise  Zusendung eines Befundes per Fax, da der Befund bisher nicht bei uns eingelangt ist.
Befund:  
------------------------------------------

Mit freundlichen Grüßen,


Datum				Stempel und Unterschrift des Arztes
