PRIHLASKA DO SUTAZE ,,PRESTAN A VYHRAJ* 2008

MENO A PIICZVISKO: ..iiviitieiieiieit ettt ettt ettt esb e e e e beesaesbeesbesseesbessaesseesaensenseeneenns
Déatum narodenia ( dent / mesiac / 1ok ): ..oooveveieeieniieienne. Pohlavie: muz/Zena
Adresa (8] PSC @ KIJ) ¢ oo
Tel. €t
Denne vyfaj¢im: ........ ks cigariet, ........ ks cigar, ......... ks fajok, ...cccooeviiiiiiiiee iné
Korlkokrat ste sa pokusili prestat’ faj¢it'? nikdy O
1 —2 krat

3 a viac krat
Korlko rokov fajcite? ...........
Ste zdravotnicky pracovnik? Ano ............ Nie ..o

Potvrdzujem, Ze budem sut’azZit’ v zmysle pravidiel, ktoré poznam

podpis
Svedok
MENO @ PIICZVISKO: ..eeiitieie ettt ettt sttt sttt et s b et eene e e e eeeene
Adresa (8] PSC @ KIJ) ¢ oo
Tel .o o

podpis

Prihlaseny dava podpisom prihlasky Uradu verejného zdravotnictva SR, Trnavskd cesta 52, 826 45 Bratislava sthlas so spracovanim
osobnych udajov uvedenych v prihlaske na ucely sitaze a prieskumu, ktory sa uskuto¢ni v roku 2009. Prihlaseny dava svojim podpisom
stihlas na zasielanie materialov, ktoré suvisia s pomocou ako zanechat uZzivanie tabakovych vyrobkov. Suhlas sa udeluje na dobu do
vyhodnotenia prieskumu a je ho mozné kedykol'vek pisomne odvolat’.




