
Žiadosť 

o zápis ženského priezviska bez prechyľovacej koncovky v zmysle 

§ 19, ods. 6 zák. č. 154/1994 Z. z. 

 
 

Otec (meno a priezvisko) .............................................................................................................  

dátum narodenia ............................................. miesto narodenia................................................. 

rodné číslo ...................................................... štátny občan ........................................................ 

bytom ........................................................................................................................................... 

 

a 

 

Matka (meno a priezvisko) .........................................................................................................  

dátum narodenia ............................................. miesto narodenia ................................................ 

rodné číslo ...................................................... štátna občianka  .................................................. 

bytom ........................................................................................................................................... 

žiadam podľa § 19, odst. 6 zák. č. 154/1994 Z. z. o zapísanie priezviska našej dcéry  

 

...................................................  narodenej dňa ............................ v ..........................................  

 

do knihy narodení  bez prechyľovania 

v tvare: 

 

....................................................................................................................... 

 

 

V Kežmarku, dňa .................................... 

 

 

 

                                                                                       ________________________________ 

                                                                                                        podpisy rodičov 

 

 

 

Prílohy:                                                                            _______________________________ 

- rodný list 

- správny poplatok 5,00 €                                                     podpis matrikárky 


