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Ziadost o posudenie odkazanosti na socialnu sluzbu
v zmysle zakona NR SR ¢. 448/2008 Z.z. o socialnych sluzbach a doplneni

zékona €. 455/1991 Zb. o zivnostenskom podnikani v zneni neskorsich predpisov.
1. Udaje o Ziadatelovi

IMBNO @ PIIEZVISKO: ...ttt btk b bbbt b bbb bbbt nne e

IMIESEO NATOTENIA ...ttt b e bbb ers
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PrEChOANY PODYL: ..oeceeiiiieie ettt ettt e st e b e et e e st e esseesbeesseasseasseesseesbessaesabeesbeesbeenbeesbeenteens
ROGINNY SEAV: L.ttt ettt b e bt sttt e bt e s bt et e e sbeesbesb e e ebe e e nb e e been b e sabeanre e
SHAINE ODCIANSEVO: ..o s s es e e s st e e s st en st st san s n s
KONEAKINA AATESA: ..eutiiiiiie ettt ettt ettt et e bt bt e sb e e sb bt e b e e she e she e be e e e e nbe e sbeesheenbeenbeenreen
TelefoniCKY KONTAKL: .......oiiiiieiee ettt ettt st sttt sbe e sbe e s anesbeesbeesrnen

Kontakt na pribuznych: (meno priezvisko, VZah): ........ccccccvviiiiiiiiiiiciee et

2.. Druh socialnej sluzby 3. Forma:
(vyznacit pod¢iarknutim)

Domaca opatrovatel’ska sluzba terénna
Zariadenie pre seniorov pobytova
Zariadenie opatrovatel'skej sluzby pobytova
Denny stacionar ambulantna

4. Opatrovnik Ziadatel’a (ak je ziadatel’ pozbaveny sposobilosti na pravne tkony)
MENO @ PIIEZVISKO ..ttt bbb bbbttt b et et e e sbe e
AAATESA: .t E R R R Rt nr et b e n s

Telefonicky kontakt: ........c.ccccovevviiveiineninnnnnn, E-MAIL: e
V tomto pripade je potrebné k Zziadosti dolozit’ aj rozsudok sidu o obmedzeni spdsobilosti na pravne tkony, ktorym bol sidom
ustanoveny opatrovnik.

tel.: +421 45 694 96 13, 1C0: 00320501, e-mail: msu@banskastiavnica.sk, Bankové spojenie: SK5302000000000014525422



5. Ziadatel byva (hodiace sa oznacte ,,X*)

vo vlasthnom dome [] vo vlastnom byte [] v podnagjme [

6. Rodinni prislusnici Ziadatel’a
a/ Osoby zijuce so ziadatel'om v spolo¢nej domacnosti:
Meno, priezvisko pribuzensky pomer

b/ Osoby zijuce mimo spolo¢nej domacnosti:
Meno, priezvisko pribuzensky pomer trvaly pobyt kontakt

7. Prijmové a majetkové pomery Ziadatel’a:
Druh dochodKu: ........ceeeveiiiiiiiiiiieiieiicins Vyska dochodku: .......cccevvevveieeiieieeienen.
InY Prijem : ..oooeeeveeiieieeeeeeee e

NEhNULEINY MAJELOK: ....iiviiiiiiiiiiicee ettt et st e et s et sre e sraesnaesnns

8. Ma zZiadatel’ priznany penaZny prispevok na opatrovanie alebo pefiazny prispevok na osobnu
asistenciu v zmysle zakona ¢. 447/2008 o penazZnych prispevkoch na kompenzaciu t'azkého
zdravotného postihnutia a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov od prislusného uradu
prace, socialnych veci a rodiny?

ANO NIE
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9. Odovodnenie ziadosti:

10. Suhlas dotknutej osoby so spracovanim osobnych udajov:

Osobné tidaje dotknutych oséb sa spractvaju v silade s NARIADENIM EUROPSKEHO PARLAMENTU
A RADY (EU) 2016/679 z 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych osob pri spracivani osobnych tudajov
a o volnom pohybe takychto tudajov, ktorym sa zruSuje smernica 95/46/ES (vSeobecné nariadenie
o ochrane udajov) a so zakonom ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych tdajov a o zmene a doplneni niektorych
zakonov.

Informacie tykajuce sa spracuvania a ochrany osobnych tidajov st uvedené aj na stranke mesta
https://www.osobnyudaj.sk/informovanie/00320501/sk/zakladne-informacie

Prehlasujem, ze vSetky tidaje uvedené v tejto ziadosti st pravdivé.

Banska Stiavnica, dfa..............ccevveeennn.

podpis Ziadatel'a/zakonného zastupcu

Prilohy:

Lekarsky nalez na ucely postidenia odkazanosti na socialnu sluzbu

Posudok z VUC alebo inej obce (ak bol vydany)

Potvrdenie socialnej poistovne o vyske prijmu (len v pripade domdcej opatrovatel'skej sluzby)
Potvrdenie prisluSného orgénu na pobyt (ak o posudenie odkadzanosti ziada cudzinec)
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