DOPORUCENA PRO VEDOUCIHO LEKARNIKA (podmin. schvéleni):

¢. OsvV Jméno, titul: Poskytovatel: | Lékarna, ulice, mésto: Body min.
U vsech nize uvedenych Zddosti cekdme na rozhodnuti KU - udéleni oprdavnéni k poskytovdni zdr. sluzeb

Bazjukova Hana PharmDr. Lékarna Jizerka, s.r.o. Lékarna Jizerka, Jablonecka 423, Praha 9, 190 00 155

Hoffmannovéa Hana Mgr. Notiono s. r. o. Lékarna Lemon, Hlavni 1040/120, Opava 747 06 84

Petfik Michal Mgr. SPEA Olomoucs.r. o. Lékarna Horni lan, Horni ldn 1310/10a, Olomouc 779 00 124

Simikova Ivana Mgr. ALFA farm s.r.o. Lékarna ALFA farm, 2. kvétna 3646, Zlin 760 01 83




