...................................................


pieczątka apteki










dnia ..............................
UPOWAŻNIENIE

Na podstawie rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 11 września 2006r. w sprawie środków odurzających, substancji psychotropowych, prekursorów kategorii 1 i preparatów zawierających te środki lub substancje, §3 pkt. 10. upoważniam:
Mgr farm. ……..…………………………………………...................................

do prowadzenia ewidencji obrotu środkami odurzającymi, substancjami psychotropowymi, preparatami zawierającymi te środki lub substancje oraz prekursorami kategorii 1.

Upoważnienie obejmuje okres od ........................... do .............................
………………………………………

podpis kierownika apteki

Mgr farm. ……..…………………………………………...................................


wyraża zgodę na przejęcie tych obowiązków






....................................................................







Podpis
