OBEC BITAROVA

Odtlaéok pediatky podatelne

ZIADOST
0 posudenie
odkazanosti

na socialnu sluzbu

A. Udaje o 7iadatePovi

Meno a priezvisko:

Rodné:

Détum narodenia; 54 2 Rodinny stav:
Trvalé bydlisko:

Prechodny pobyt:

Statna prislugnost’: Kontakt:

Zivotné povolanie: Druh déchodku:

Osobné zaujmy Ziadatel'a:

B. Druh sociilnej sluzby, na ktori FO

ozaduje posudenie *

Opatrovatel'ska sluZzba O Denny stacionar O

Zariadenie opatrovatel'skej sluzby Zariadenie pre seniorov 0

Ina O

* vyznaéte symbolom ,,.X“

C. Forma socialnej sluzby *

Ambulantna O Pobytova

Terénna O e denny pobyt 0

Ina 0 e tyzdenny pobyt O
e celoroény O

* vyznaéte symbolom ,, X*




D. Oddvodnenie Ziadosti na poskytovanie socidlnej sluzby

E. Bytové pomery Ziadatel’a

Ziadatel’ byva Pravny vztah k nehnutel’nosti
e rodinny dom O e vlastnik/spoluvlastnik O
e byt O e podnijomnik O

* yyznaéte symbolom ,, X“

F. Udaje o pribuznych (manzel/ka, deti, ini)

Pribuzensky | Kontakt &islo

Meno a priezvisko Trvalé bydlisko vzt'ah telefénu

G. Predo rodinni prislu$nici nemdZu sami opatrovat’ Ziadatel’a

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

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

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




H. Zakonny zastupca Ziadatel’a, ak nie je sposobily na pravne tikony *

Meno: Priezvisko:

Datum narodenia: Kontakt:

Trvalé bydlisko: Ulica, &islo: PSC:
Cislo rozhodnutia: Pravoplatné dnia:

|
* k Ziadosti je nutné doloZit' doklad preukazujiici uvedent skutotnost’

I. Sihlas dotknutej osoby so spraciivanim osobnych udajov

. Vzmysle ¢l. 7 nariadenia Eurdpskeho parlamentu a rady (EU) 2016/679 z 27. aprila 2016 o
ochrane fyzickych osob pri spracivani osobnych iidajov a o volnom pohybe takychto vdajov, (dalej
len ,,GDPR") a podla zdkona 18/2018 Z.z. o ochrane osobnych idajov (dalej len zdkon) udelujem
suhlas so spracuvanim mojich osobnych udajov uvedenych v tejto Ziadosti ako aj dalSich osobnych
udajov nevyhnutnych pre ucel vyhotovenia posudku o odkdzanosti na socidlnu sluzbu zo strany
Obecného uradu Bitarovd.

Zdrover vyhlasujem, Ze suhlasim s ich poskytovanim inej osobe (zariadeniam socidlnych
sluzieb) vyhradne na ucel suvisiaci s poskytovanim sucinnosti a spoluprdce tpkajiicej sa
vykondvania posudkovej cinnosti. Suhlas na spraciuvanie osobnych vudajov sa poskytuje na dobu
neurcitu a moze byt kedykolvek odvolany prostrednictvom pisomného ozndmenia o odvolani
doruceného Obecnému uradu Bitarovd.

Diia: .o, Podpis Ziadatel'a / zdkonného zéstupcu

J. Cestné vyhldsenia Ziadatel’a

,, Cestne prehlasujem, Ze vetky vidaje uvedené v Ziadosti si pravdivé. Som si vedomy/d
pravnych ndsledkov uvedenia nepravdivych udajov, respektive nesplnenia oznamovacej povinnosti
hldsit zmeny rozhodujicich skutocnosti.

DA wvssnmmmimsns Podpis ziadatel'a / zdkonného zastupcu

, Cestne prehlasujem, e podla § 41 ods. 3 zdkona ¢ 448/2008 Z.z. o socidlnych sluzbdch, mi nebol
priznany prispevok na osobnii asistenciu alebo prispevok za opatrovanie. *

Diia: oo Podpis Ziadatel'a / zdkonného zéstupcu

K Ziadosti je treba dolozit’:

1. lekarsky nalez na uéely posidenia odkdzanosti na sociilnu sluzbu

2. pravoplatné rozhodnutie o zbaveni spdsobilosti na pravne tikony (ak bolo vydané)

3. posudok UPSVaR na ti¢ely kompenzécie socidlnych désledkov TZP (ak bol vydany)
4. preukaz totoZnosti







