В ________________________ суд / орган
Заявитель: [ФИО / НАИМЕНОВАНИЕ], адрес: [АДРЕС], тел.: [ТЕЛЕФОН]
Адресат / ответчик: [ФИО / НАИМЕНОВАНИЕ], адрес: [АДРЕС]

Жалоба в Росздравнадзор на некачественное лекарство
«___» ________ 20__ г. я приобрёл(а) в аптеке [название] лекарственный препарат [название, серия, срок годности].
Препарат оказался некачественным: [указать: побочные эффекты / подделка / нарушение упаковки / истёкший срок].
Обращение в аптеку о возврате средств оставлено без удовлетворения.

На основании изложенного, руководствуясь ФЗ-61 «Об обращении лекарственных средств»,
ПРОШУ:
1. Провести проверку качества препарата (серия [___])
2. Изъять препарат из оборота при подтверждении
3. О результатах сообщить по адресу: [адрес]

Приложения:
1. чек
2. упаковка препарата
3. мед. документы о последствиях

«___» ____________ 20__ г.
Подпись __________________ / [ФИО] /

ВАЖНО (подсказки):
• Подсудность: территориальный Росздравнадзор.
• Сроки: 30 дней.
• Госпошлина: не уплачивается.
• Связанные документы: [isk-sud-apteka-vozvrat]

Шаблон подготовлен проектом «Юристы в джинсах». Носит справочный характер и не заменяет консультацию юриста. Ещё 1000+ шаблонов: наш сайт. Перед подачей документа этот блок удалите.
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