
Zápis o úmrtí

Spísaný dňa:..............................., na:................................................................................................ 

s................................................., vzťah k zomretému: ...................................................................... 

bytom:................................................................................................................................................ 
za účelom vykonania zápisu do osobitnej matriky, občanov SR narodených v cudzine a vydania rodného listu 
/ § 23 zák. č. 154/1994 Z. z. o matrikách v znení neskorších predpisov a § 35 Vyhl. č.302/1994 Z. z. /  

Meno a priezvisko zomretého: ....................................................................................................... 

rodné priezvisko: ........................................................ stav: ............................................................. 

deň, mesiac a rok úmrtia: ........................................... pohlavie: ...................................................... 

miesto úmrtia / okres a štát /: ............................................................................................................ 

číslo dokladu totožnosti / ID karta, CP /: ........................................................................................... 

kedy a kým bol vydaný: ..................................................................................................................... 

trvalý pobyt: ....................................................................... rodné číslo: ........................................... 

deň, mesiac a rok narodenia zomretého: .......................................................................................... 

miesto narodenia / okres a štát /: ...................................................................................................... 

štátne občianstvo zomretého: ........................................................................................................... 

Údaje o rodičoch / v čase narodenia dieťaťa / 

meno a priezvisko otca: ..............................................................., rod.: ........................................ 

Zápis bol vyhotovený na základe predložených dokladov, ktoré pripájam – podľa OP resp. CP, 
vypočutím svedkov podľa udania /poznačiť a doklady pripojiť/.  

Svojim podpisom potvrdzujem správnosť údajov. 

Podpis žiadateľa: .................................................... ID karta / pas / č.: ............................................ 
vydaný kým: ............................................................ kedy: ........................ platí do: ......................... 



 
Podpis žiadateľa a jeho totožnosť overuje:                                                                         

     ......................................................  
      podpis a odtlačok pečiatky 

 
 
 
Poučenie:  
Zápis vyhotovte podľa skutočností, aké boli v čase úmrtia a to podľa dokladov, ktoré žiadateľ predložil. 
Doklady pripojte. Pripojte tiež rodný list zomrelého a osvedčenie o štátnom občianstve SR, alebo iný doklad 
z ktorého je zrejmé, že ide o slovenského štátneho občana. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Poskytnuté osobné údaje budú spracované len za účelom vybavenia Vašej žiadosti v súlade s 
Nariadením Európskeho parlamentu a Rady č.2016/679  o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní 
osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov a zákonom č.18/2018 Z. z. o ochrane 
osobných údajov. Osobné údaje môžu byť poskytnuté orgánom štátnej moci, kontrolným orgánom 
za účelom kontroly z ich strany a prípadne iným príjemcom, ak to povaha žiadosti vyžaduje. 
Osobné údaje nebudú poskytnuté do tretích krajín. Po vybavení žiadosti budú osobné údaje 
a žiadosť archivované v súlade s registratúrnym plánom mesta. Môžete od nás požadovať prístup 
k Vašim osobným údajom, máte právo na ich opravu, právo namietať proti spracúvaniu. Ak sa 
domnievate, že Vaše osobné údaje sú spracúvané nespravodlivo alebo nezákonne, môžete podať 
sťažnosť na dozorný orgán ako aj právo podať návrh na začatie konania dozornému orgánu ktorým 
je Úrad na ochranu osobných údajov Slovenskej republiky, Hraničná 12, 820 07 Bratislava 27. 
Predmetné práva si môžete uplatniť  písomne doručením žiadosti na adresu: Štefánikova tr.60, 
Nitra, osobne do podateľne  alebo elektronicky na email podatelna@msunitra.sk. Kontakt na osobu 
zodpovednú za ochranu osobných údajov: zodpovednaosoba@somi.sk. Viac informácií o ochrane 
osobných údajov nájdete na našej webovej stránke – www.nitra.sk.   
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