HELIOS | Ziadost o ukonéenie uskladnenia zamrazenych embryi

ZIADOST O UKONCENIE USKLADNENIA ZAMRAZENYCH EMBRYi

Meno a priezvisko pacientky: .

(200 Yo [ =Y £ e LRt

Meno a priezvisko manzZela/partnera: ..

Rodné Cislo: ...coovuvieiiiiiiecieeieeeeee

DA coceerieeieenreeen sa v Centre asistovanej reprodukcie Sanatérium Helios KoSice, s.r.o. uskutocnil odber
vajitok s naslednym oplodnenim spermiami manzela® / partnera* / darcu* *(nehodiace sa preciarknite) v
programe IVF. Na zdklade nasho slobodného rozhodnutia sme sa dfa .......cccccvveeevieiiiiiieeeeccieeeees rozhodli pre
uskladnenie ............. (Potetinagich embryi.

Tymto Ziadame o ukonéenie uskladnenia nasich zostavajcich ......... (Potet) ambryi a o ich naslednd likvidaciu.

Svojim podpisom potvrdzujeme, Ze sme boli pouceni dostatotne, zrozumitelne, ohladuplne, bez natlaku a
zaroven potvrdzujeme, Ze sme mali moZnost a dostatoény Cas sa slobodne rozhodnut pre likvidaciu embryi.
Zaroven tymto Ziadame zdravotnicky personal Sanatdria Helios KoSice, s. r. 0. o odbornu likvidaciu naSich
uskladnenych embryi.

V KoSiciach, dfa ....cooccuvveiiiiiiiiiiiiieeec e
Podpis pacientky: ....cccceeeieiieiiee e

Podpis manzela/partnera: .......ccccevvevveeeveeeeeeesreeenens

Identifikacia partnerov (vypisuje embryoldg, koordinatorka, resp. notar):

(DI a V] o elf o X Fo] A F- o [V o - ol =1 01 4 |V USRS
Druh a €islo dokladu ManzZela/PartNera: ........c..coueeeiieiieeeie ettt ettt et streeetee s e ete e e b b e s aeeeteee e eares

DAtUM: oot

Meno a podpis ZodPOVEANE] OSODY: .......uiiiiiiiiii e e e e e e st e e e e e e e e e st breeeeeeeeennrees

Svojim podpisom zaroven potvrdzujem, Ze som pacientku a jej manZela/partnera dostatocne zrozumitelnym
spésobom poucil o vietkych podmienkach, ktoré platia pre likvidaciu embryi v Sanatériu Helios KoSice, s. r. o.

Reprodukéné bunky / tkaniva likvidované: (vypisuje embryoldg)

1. Meno a priezvisko:.....ccceeeeeceiiiiieeeeeeecciireee e POdPIS:.cieeieee it

2. Meno a priezvisko:.....cccoveeeeiiierieceee e POdPIS . eeiiiieiieerte et
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