	[image: image1.wmf]    ŽIadosť                
      o umiestnenie do 
Strediska Evanjelickej DIAKONIE Košeca
ZPS a ZOS
	Občiansky preukaz:

	
	Rodné číslo žiadateľa:

	1. Žiadateľ: …………………………………………..............          ……………………………
                                                                                 priezvisko (rodné meno)                                                                                  meno

	2. Narodený (á): ……………………………………………………………………………………
                                            deň, mesiac, rok                                                             miesto                                                       okres

	3. Bydlisko: …………………………………………………………………………………………
                                                                               ulica, číslo                                                                                mesto                                         PSČ

	 4. Štátna príslušnosť: …………………………… Národnosť:……………………………………

	         5. Rodinný stav: (slobodný/á, ženatý, vydatá, rozvedený/á, ovdovený/á)
……………………………………………………………………………žije s druhom, s družkou

	         6. Komu sa má podať správa o vážnom ochorení alebo úmrtí žiadateľa, kto vystrojí pohreb?
Meno a priezvisko …………………………………………Vzťah k žiadateľovi………………………

Adresa:…………………………………………………..…Telefón:………………………………….

Email: ......................................................................

 Meno a priezvisko …………………………………………Vzťah k žiadateľovi………………………
      Adresa:…………………………………………………..…Telefón:………………………………….

Email: ......................................................................



	  7. Želanie žiadateľa pre prípad úmrtia.
         Uloženie do zeme                                                Spopolnenie                                             Iné želanie


	8. Iné individuálne záznamy:
Svojim podpisom potvrdzujem, že súhlasím so zabezpečovaním liekov a iných zdravotníckych pomôcok prostredníctvom Poskytovateľa soc. služieb a že som bol/a poučený/á a oboznámený/á o výkonoch poskytovaných soc. služieb a o poplatkoch za poskytované služby, ako aj o spôsobe ich úhrady.

Svojim podpisom vyjadrujem súhlas so spracovaním svojich osobných údajov Stredisko Evanjelickej DIAKONIE  v Košeci.
         Podpis žiadateľa.............................
 


