Stredisko socialnych sluzieb Petrzalka

i STREDISKO SOCIALNYCH SLUZIEB

PETRZALKA

Mlynarovicova 23, 851 03 Bratislava

ZIADOST O POSKYTOVANIE SOCIALNEJ SLUZBY

podla § 26, 8§29, §36a§41 zakona ¢. 448/2008 Z.z. o socidlnych sluzbach a o zmene a doplneni zakona
¢. 455/1991 Zb. o zivnostenskom podnikani (Zivnostensky zdkon) v zneni neskorSich predpisov v zneni
neskorSich predpisov a v stlade so VSeobecne zdviznym nariadenim mestskej Casti Bratislava-Petrzalka
¢. 1/2024 zo diia 6. 2. 2024 o poskytovani socidlnych sluzieb a urcovani thrad za ich poskytovanie.

1. Identifikacia Ziadatel’a o socialnu sluzbu

Cislo spisu:

Meno a priezvisko Ziadatel’a o socidlnu sluzbu:

Cislo ob¢ianskeho preukazu:

Rodné cislo:

Datum narodenia:

Rodinny stav:

Adresa trvalého pobytu:

KoreSpondenéna adresa:

Statne obé&ianstvo:

Telefonne cislo:

Rozhodnutie o odkazanosti Cislo konania:

na socialnu sluzbu:

Zo dna:

Pravoplatné dna:

Obvodny lekéar:

Adresa zdravotnickeho zariadenia:

Telefonne ¢islo:

Miesto vykonu poskytovania socialnej sluzby:

Predpokladany termin zacatia poskytovania
socidlnej sluzby:

Predpokladany termin ukoncenia poskytovania

socialnej sluzby:

2. Forma poskytovania socialnej sluzby

Terénna

Pobytova

L]

L]

(vyznacte symbolom ,,x*)

3. Druh socialnej sluzby, ktora sa ma poskytovat’

Opatrovatel’ska sluzba
Zariadenie opatrovatel’skej sluzby
Zariadenie niidzového byvania

Utulok

Inimipl

(vyznacte symbolom ,,x*)




4. Osoby zijice so ZiadatePom v spolo¢nej domacnosti a mimo spolo¢nej domacnosti

Meno a priezvisko Ulica a ¢islo

Mesto

Pribuzensky
vztah

Telefon/mobil iné

5. Prijmové pomery Ziadatela

Dochodok - druh dochodku (aktualny déchodok) EUR/mesiac
DalSia posudzovana osoba (manZel/ka, deti...) EUR/mesiac
Prijem zo zavislej ¢innosti/samostatnej zarobkovej ¢innosti EUR/mesiac
Davky nemocenského poistenia EUR/mesiac
Pridavok na diet’a/Rodic¢ovsky prispevok EUR/mesiac
Vyzivné/nahradné vyzivné EUR/mesiac
Davka v hmotnej nidzi EUR/mesiac

6. PeniaZzny prispevok na kompenzaiciu t’azkého zdravotného postihnutia

1. Poberam peiiazny prispevok na osobnt asistenciu

2. Iné fyzicka osoba pobera petiazny prispevok za moje
opatrovanie.

(Nehodiace sa pre¢iarknut’)

ANO / NIE

ANO / NIE

7. Informacie o maloletych det’och ziadatel’a o poskytovanie socialnej sluzby

Meno, priezvisko Trvalé bydlisko

Datum
narodenia

Rodné cislo Vztah




8. Odovodnenie Ziadosti

9. Ochrana osobnych udajov

Tymto udelujem suhlas na ucely spracovania mojich osobnych udajov pre potreby ziadosti a poskytovani
socialnej sluzby v zmysle zakona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych udajov a o zmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskorsich predpisov a v sulade so zakonom €. 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach a o zmene
a doplneni zakona ¢. 455/1991 Zb. o zivnostenskom podnikani (Zivnostensky zakon) v zneni neskorSich
predpisov v zneni neskorsich predpisov. Suhlas so spracovanim osobnych tdajov plati do doby jeho pisomného
odvolania. Tento suhlas je mozné kedykol'vek odvolat’. Zaroven beriem na vedomie, Ze prava dotknutej osoby
st upravené v Druhej hlave zakona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych udajov a o zmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskorSich predpisov.

podpis ziadatel'a

10. Cestné vyhlasenie Ziadatela o socialnu sluzbu o pravdivosti a iplnosti idajov
uvedenych v ziadosti

Cestne vyhlasujem, Ze vietky udaje v Ziadosti s pravdivé a som si vedomy/a pravnych nasledkov v pripade
uvedenia nepravdivych udajov.

V Bratislave dfa cocooeeeeeeeieeieeeeeeeeecee e
podpis ziadatel'a

Ziadost’ prevzal a skontroloval Spraviost Udajov: ...........c.ceeeeeeeereeereeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeeeeeneees

meno a podpis pracovnika
V Bratislave dfia .........c.ccceeveennnnee.




