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W nadziei ratowania ZYCIA wyrazam zgode na pobranie
po $mierci moich tkanek i narzadow do przeszczepienia.
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Swiadectwo woli ma charakter informacyjny
i nie narusza ustawy z dnia 1 lipca 2005 o Pobieraniu
\ i Przeszczepianiu Komérek, Tkanek i Narzadow /
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