Obec Dur¢ina,
Durcina 77, 015 01 Durcina

Ziadost’ o posudenie odkazanosti na socialnu sluzbu

1. Ziadatel’
MIENO @ PIIEZVISKO ...ttt ettt n st e n s

ROANE PrieZViSKO (U ZIEM) ccveereerreesrerscarsncsnsssnsssscsonssasosassssssssasssssssssssassasessasssassnsssasssnsosnsssssesssssssssssssns

2. DAtUM NAFOAENIA .....eeeeeeeeeeeeeeeereeeeeeeeeeeeeeesesesssssesessssenssssenes

AATESA PODYTU ...ttt bbb bt bbbttt b e

3. Bydlisko Y

4. Statne ob&ianstvo

5. Rodinny stav (hodiace sa zaskrtnite) :

Slobodny/a
Zenaty
Vydata
Rozvedeny/a
Ovdoveny/a

O
O
O
O
O
Zijem s druhom (druzkou) O

6. ZAVOUNE POVOLAIIE c..vecveceecrerecrncrncsncsscsscsscsesssesscssssssssessssessessessessssessessssessessessessessassesssssnsssssassssasessenses

Osobné zaujmy Ziadatela

7. Ak je Ziadatel dochodca, druh dOchodKu ................occoooiiiiiiiiiiiiii e

8. Druh socidlnej sluzby, na ktori ma byt’ fyzicka osoba postdena (hodiace sa zaskrtnite) :
Denny stacionar O Zariadenie opatrovatel'skej sluzby O
Opatrovatel’ska sluzba O
Zariadenie pre seniorov (domov déchodcov) O




9. Forma socialnej sluzby (hodiace sa zaskrtnite) :
Ambulantna O
Terénna O
Celoro¢ny pobyt O

10. Ziadatel byva (hodiace sa zaskrtnite) :

Vo vlastnom dome O
Vo vlastnom byte O
V podnajme O

Pocet obytnych miestnosti .........ccceveevierienieneeeeneeseene,

Pocet ¢lenov Zijucich v spolocnej dOMACTIOS .......ccveveerierieiieiiiiii e

11. Cim Ziadatel odévodiiuje potrebu poskytovania socialnej sluzby

12. Osoby Zijuce so ZiadatePom v spolo¢nej domacnosti

Meno a priezvisko Pribuzensky vzt'ah Rok narodenia

13. Osoby Zijuce so ZiadatePom mimo spolo¢nej domacnosti

Meno a priezvisko Pribuzensky vzt’ah Rok narodenia




14. Preco rodinni prislus$nici nemo6Zu sami opatrovat’ Ziadatel’a?

15. V pripade, Ze je Ziadatel’ pozbaveny sposobilosti na vykon pravnych ukonov
Meno a priezvisko ZaK. ZASTUPCU ......cooviiiiiiiiii e
Adresa ZAKONNENO ZASTUPCU ......vevviieieeiieieiiesteete st et e teestestaesseesteesssesseesseesssessessseassessseessesstesssesssenns

TRIETON <o EMAI oo

17. Vyhlasenie Ziadatela (zakonného zastupcu, resp. rodinného prislusnika) :

Vyhlasujem, ze vSetky uvedené udaje v ziadosti su pravdivé a som si vedomy (4) pravnych nasledkov
uvedenia nepravdivych udajov.

citatel'ny vlastnoruény podpis ziadatel'a
(zdkonného zastupcu alebo rodinného prislusnika)

18. Sihlas dotknutej osoby so spracovanim osobnych udajov :

V zmysle nariadenia EPaR EU 2016/679 (GDPR) a zakona &. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych tidajov
suhlasim so spracovanim osobnych udajov za u¢elom spracovania Ziadosti.

CitateI'ny vlastnorucny podpis ziadatel'a
(zakonného zastupcu alebo rodinného prislusnika)




19. Potvrdenie poskytovatel’a zdravotnej starostlivosti o nepriaznivom zdravotnom stave fyzickej
osoby, ktora Ziada o posudenie odkazanosti na socialnu sluzbu.

peciatka a podpis lekara




