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OZNÁMENÍ 
o ukončení poskytování zdravotních služeb 

(dle § 59 odst. 1 zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních službách a podmínkách jejich poskytování) 
 
Poskytovatel zdravotních služeb: doc. MUDr. Petr Smolík, CSc. 
 
 
Adresa místa poskytování zdravotních služeb: Ke Koulce 919/7, 150 00 Praha 5 
 
 
Datum, k němuž poskytovatel hodlá ukončit poskytování zdravotních služeb: 31.08.2026 
 
 
Datum, do kterého lze předložit žádost o předání zdravotnické dokumentace poskytovateli zvolenému 
pacientem: 31.08.2026 
 
 
Adresa místa pro předložení písemné žádosti pacienta o předání zdravotnické dokumentace:  
Ke Koulce 919/7, 150 00 Praha 5 
 
Identifikační údaje osoby/obchodní firmy, která převezme zdravotnickou dokumentaci: 
Psychiatrie 5ka s.r.o. 
Ke Koulce 919/7, 150 00 Praha 5 
IČO: 29542812 
 
 
 
 
 
 
 
První den zveřejnění: 15.07.2026 Poslední den zveřejnění: 14.09.2026 
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