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Plaza 1 d’Octubre 6-8 2º piso
Clínica Terres de l'Ebre
43500 Tortosa
Tlf. 977 588 202 

C. del Plom, 32 Puerta 19
Polígono Riuclar

43006 Tarragona
Tlf. 977 139 610

                                                         

En virtud de lo establecido en la Ley 15/1999, y la LSSICE 34/2002, le informamos que sus datos forman parte de un fichero titularidad de ELDINE PATOLOGIA SLP. Los datos que nos facilite como paciente 
serán tratados con la finalidad de llevar a cabo el servicio solicitado. Los datos facilitados de la persona autorizada serán utilizados para gestionar la autorización. Puede ejercer los derechos de acceso, 
rectificación, cancelación y oposición en: CARRER DEL PLOM, 32 PORTA 19. 43006 TARRAGONA 

 

RECOGIDA DE MATERIAL Y/O INFORME 

 

DATOS DEL PACIENTE 

 Nombre:   

 Apellidos: 

 DNI / NIE: 

 

DATOS DE LA PERSONA AUTORIZADA  

 Nombre: 

 Apellidos: 

 DNI / NIE: 

 

ESTUDIO REALIZADO  

Número de Referencia 

 

La persona que presenta y firma el documento está autorizada a recoger el material correspondiente al 
estudio que se específica. 
 
MATERIAL QUE SE ENTREGA 

 ⃝ Bloque de parafina 

 ⃝ Preparaciones 

 ⃝ Informe anatomopatológico 

 

Firma del Paciente       Firma de la persona Autorizada 

Fecha:        Fecha: 

 

 

 DOCUMENTACIÓN OBLIGATORIA:  

- Este impreso rellenado correctamente 
- Original del DNI / NIE, Pasaporte o Carnet de conducir de la persona autorizada           
- Fotocopia del DNI / NIE, Pasaporte o Carnet de conducir del paciente 

 
 

El material solicitado se entregará a partir de las 24 horas de realizar la petición           V 01 


