
REQUEST TO HOSPITAL STAFF 
 

I am a Christian 

and 

I wish to have access in hospital  

to a Christian chaplain. 
 

My name . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

 

My next of kin’s 

Name . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

 

Phone no. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

 

My parish church is 

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

 

(Priest’s phone no. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   ) 

 

Signed . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

 

 

 

 

re 
Praying for you 

 


