‘ Messks éast’Bratistava Petrzalka
o R Kutlikovaul. ¢. 17,852 12 Bratislava
\‘i’]i\ifékt

A Ziadost’ o zabezpecenie poskytovania odPahcovacej sluzby

V sulade s § 80 pism. e) bod 5 zdkona €. 448/2008 Z. z. o socidlnych sluzbach a o zmene a doplneni zdkona
¢. 455/1991 Zb. o zivnostenskom podnikani (zivnostensky zakon) v zneni neskorSich predpisov Zziadam
o poskytnutie alebo zabezpeCenie poskytnutia odl'ahCovacej sluzby.

1. Ziadatel — fyzicka osoba poberajica pefiazny prispevok na opatrovanie — prijimatel’
odl'ahcovacej sluzby (d’alej len ,,opatrovatel*)

MENO A PIICZVISKO: .......ooiiniiiiiiii ettt e et e e tv e e s be et e e e baeenbeesabeeenbaeetbeetbeeenraeenbeaan
DAtum NArodenias .............cooiiiiiiiiii ettt ettt et sttt
Adresa trvalého PoDYtU:..... ..o PSCioiiieeeeeeeeee
Adresa prechodného pobytu: ..............occoiiiiiiiiei e PSCiiiiiiiee,
Telefon: ........c.cooeviiiiiiiniiieee, E-mail: ..o
SEANE ODEIANSIVO: ......oo.ovoioeieieeeeeeeee e

2. Niazov poskytovatela socialnej sluzby/ Miesto poskytovania socidlnej sluzby’

I\ V0 ) RN

3. Fyzicka osoba, ktorej sa ma — bude poskytovat’ socidlna sluzba (d’alej len ,,opatrovana osoba“)

MENO A PIIEZVISKO: ........ooeiiiiiiiiiiece ettt e et e et e e e st e e e b e e sstee e saessseeesaeesssaeansaesnseeennsennes
DAtum NATOAEIIA: ..........c.oooiiiiiiiiie ettt ettt e e et e e e b e e et e e be e e ta e e abeeebeeebaeeenteas

Adresa prechodného pobytu: ..ot PSC:

SEALNE ODETANSEVO: .. oooeoeeoee oo e e e e e s e e s s e s e s e s s s esese s s s s s sesesssesese s sesesessesssessssesoes

TelefOn: .......oooovveeiiiiiiiiee e, E-mails oo

! Vyplite, ak je relevantné




6. Druh socialnej sluzby podl’a vyberu opatrovanej osoby pocas ¢erpania odl’ah¢ovacej sluzby:

[] Terénna opatrovatel'ska sluzba

[ Socialna sluzba v zariadeni opatrovatel'skej sluzby
[] Socialna sluzba v dennom stacionari

[ Socialna sluzba v domove socialnych sluzieb

[ Socialna sluzba v zariadeni pre seniorov

[ Zariadenie podporovaného byvania

[ Socialna sluzba v $pecializovanom zariadeni

L1 IN€ oo

7. Forma socialnej sluzby podl’a vyberu opatrovanej osoby pocas cerpania odl’ah¢ovacej sluzby:

L] pobytova

Predpokladany den a Cas poskytovania sluzby:

] ambulantna

Predpokladany deii a ¢as poskytovania sluzby:

[] terénna - v domacnosti

Den a ¢as poskytovania sluzby:
O, viase od: cooouneeeeennn. hod. do: ...ceevevvennns hod.
DO véase od: .ocoouuveeennnnn. hod. do: ...eeevvveennns hod.

V pripade zabezpecenia/poskytnutia odl'ahcovacej sluzby terénnou formou, ziadam o

poskytnutie/zabezpecenie tejto sluzby na adrese:

8. Obdobie poskytovania odl’ahcovacej sluzby/Pocet kalendarnych dni odP’ahcovacej sluzby:

Uved’te 0bAODIC 00 — dO ...uiicuiiiiiciicie ettt sttt sbe b e b e s tb e s tbesbeesbeesbeetaessaenaens
Pocet kalendarnych dni za dany 10K ........cccveeiiiiiiiiieeiere ettt s

OAOVOANEIIE ZIAAOSL. oottt ettt ee e e ee et e eeeeseeeseaaeeeesesaeeraeeeeeeesaaasaeeesesaessnaeeeeesananan




9. V pripade, ak je fyzicka osoba, ktora potrebuje socialnu sluzbu, alebo ma obmedzenu
sposobilost’ na pravne tikony:

Meno a PriezviSKo OPAtrOVIIKA: ..............coooiiiiiiiiiieeee ettt ettt s e e e ta e e b e e b e e enbaeeabeeeaaeennas
Aresa OPAtFOVIIKA: ........occoiiiiiiiiii ettt e e ste et e e st e e tbeesabeeesbeessbeeessseessbeesssaessseeessseesseessseans
Telefon: ........ccooiviiiiii e E-mail: ..o

Cislo rozhodnutia:.................ccoocovvveeeerreennn. Vydané diia: ...........ccocoeveieinnee, Kym:....oooooiiiie,

10. Informacie o spracuvani osobnych udajov

Osobné udaje uvedené v tejto ziadosti a jej prilohdch budd spractivané mestskou ¢ast’ou Bratislava-
Petrzalka, ako prevadzkovatel'om, na ucely zabezpecenia socialnej sluzby — poskytovanie alebo
zabezpecenie poskytovania odl'ahCovacej sluzby,

Pravnym zékladom spractivania osobnych udajov je €l. 6 ods. 1 pism. ¢) a €l. 6 ods. 1 pism. e) Nariadenia
(EU) 2016/679 (GDPR) a § 13 ods. 1 pism. ¢) a § 13 ods. 1 pism. e) zakona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane
osobnych tdajov, ked’Ze spractivanie je nevyhnutné na splnenie zakonnej povinnosti a splnenie tlohy
vykonavanej vo verejnom zaujme prevadzkovatela a to zabezpecenie poskytnutia odl'ah¢ovacej sluzby podla
zakona ¢. 448/2008 Z. z. Za ucelom posudenia ziadosti a poskytnutia odl'ah¢ovacej sluzby dojde aj

k spractivaniu osobitnych udajov o zdravotnom stave, podla ¢l. 9 ods. 2 pism. g) a h) GDPR a § 16 ods. 2
pism. g) a h) zakona ¢. 18/2018 Z. z., ked’ze spractvanie je nevyhnutné z dovodu vyznamného verejného
zaujmu v oblasti socialnych sluzieb.

Poskytnutie idajov a priloh uvedenych v tejto ziadosti nie je Vasou zakonnou povinnost'ou ale bez
poskytnutia nebude mozné ziadost’ posudit’ a sluzbu poskytnut’. V pripade, Ze mestské cast’ nezabezpecuje
poskytovanie socialnej sluzby priamo, moze na ucely preverenia moznosti poskytnutia socialnej sluzby
spristupnit’ osobné idaje uvedené v tejto ziadosti a jej prilohach inému poskytovatel'ovi socialnych sluzieb v
sulade s uvedenymi pravnymi predpismi.

Dotknuta osoba ma pravo pozadovat pristup k osobnym udajom, ich opravu, obmedzenie spracuvania,
namietat’ spractivaniu ako aj podat’ navrh na zacatie konania podla § 100 zdkona ¢. 18/2018 Z. z. Svoje
prava si dotknuta osoba moze uplatnit’ u prevadzkovatela alebo jeho zodpovednej osoby (tel. 0947 487 006
email: dpo@petrzalka.sk). BlizSie informacie o ochrane a spraciivani osobnych udajov najdete na oficialnom
webovom sidle prevadzkovatel'a www.petrzalka.sk/ochranaudajov

11. Vyhlésenie Ziadatel’a:

Vyhlasujem, ze vsetky tdaje uvedené v ziadosti st pravdivé a som si vedomy(4) pravnych nasledkov uvedenia
nepravdivych udajov.
Beriem na vedomie informacie ohl'adom spracuvania osobnych udajov podla ¢l. 10

Citatelny vlastnoruény podpis Ziadatel’a

12.Vyhlasenie opatrovanej osoby

Vyhlasujem, ze vSetky tdaje uvedené v Ziadosti su pravdivé a som si vedomy(4) pravnych nasledkov uvedenia
nepravdivych udajov.
Beriem na vedomie informacie ohl’'adom spractvania osobnych udajov podla ¢l. 10.

Citatelny vlastnoruény podpis opatrovanej osoby
(zdkonného zastupcu)



mailto:dpo@petrzalka.sk
http://www.petrzalka.sk/ochranaudajov

14. Zoznam povinnych priloh:

1. Képia posudku vydaného prislusnym Uradom préace, socidlnych veci a rodiny na tidely kompenzacie
socialnych dosledkov tazkého zdravotného postihnutia opatrovanej osoby preukazujtici odkazanost’ na
opatrovanie.

2. Kopia pravoplatného Rozhodnutia o odkazanosti na socialnu sluzbu a posudku vydaného obcou alebo
mestom, ak takéto Rozhodnutie bolo vydané

3. Kopia rozsudku o obmedzeni sposobilosti na pravne ukony, ak bol vydany

Podmienky zabezpecenia odPah¢ovacej sluzby:

1. Ziadatel’ by mal dorugit’ ziadost’ o odlah&ovaciu sluzbu najmenej 60 dni pred planovanym nastupom, aby
bolo mozné véas zabezpetit' vhodné umiestnenie podl'a dostupnej kapacity zariadeni. Ziadatel’ uvedie datum
a €as nastupu na odl'ahcovaciu sluzbu orientacne. Sluzbu zabezpecime podla aktudlnej dostupnosti zariadeni
a volnych kapacit.

2. Ziadost o odlahtovaciu sluzbu vybavime v ¢o najkratiom moznom ¢ase a prihliadneme pritom na termin,
ktory ziadatel’ navrhne.

3. Ziadatela pisomne informujeme o zariadeni, ktoré potvrdi moznost’ poskytnutia odlah&ovacej sluzby pre
opatrovant osobu.

4. Ak ziadatel odmietne ponuknuté zariadenie, d’alSie zabezpeCenie odl'ahcovacej sluzby zostdva v jeho
vlastnej kompetencii a proces zo strany mestskej ¢asti tym ukon¢ime.




