Dom seniorov Saint Michal, n.o., Prakovce 286, 055 62 Prakovce

Ziadost’ o zabezpeZenie poskytovania socialnej sluzby
v Dome seniorov Saint Michal n. o.

formou celoro¢ného pobytu

Ziadatel

meno, priezvisko, titul:

rodné priezvisko:

datum narodenia:

rodné Cislo:

rodinny stav:

Statne obcianstvo:

narodnost’:

Adresa trvalého pobytu

ulica: ¢islo:

obec/mesto/okres: PSC:

Adresa prechodného pobytu

ulica: éislo:

obec/mesto/okres: PSC:

KoreSpondencna adresa

ulica: ¢islo:

obec/mesto/okres: PSC:

(uved’te kam adresovat’ oznamenie o zabezpeceni socialnej sluzby)

Telefonne Cislo




Dom seniorov Saint Michal, n.o., Prakovce 286, 055 62 Prakovce

Prijem Ziadatela

[] starobny dochodok

] vdovsky/vdovecky dochodok

1 invalidny dochodok

) vysluhovy doéchodok

[J iny prijem (uviest’ aky)

(*hodiace sa zaskrtnite)

suma € / mesacne:

Majetkové pomery Ziadatel’a

hotovost’ (u koho):

vklady (kde):

pohl'adavky (u koho):

nehnutel'ny majetok (druh, vymera, kde):

Zivotne poistky (poistoviia, ¢islo poistky):

Rozhodnutie o0 odkazanosti na socialnu sluzbu

¢islo:

vydal:

dna:

pravoplatné dna:

Stupen odkazanosti fyzickej osoby na pomoc inej fyzickej osoby:
V pripade, ak m4 Ziadatel’ podant Ziadost’ o umiestnenie do zariadenia pre seniorov alebo do
iného zariadenia pre fyzické osoby, ktoré¢ su odkédzané na pomoc inej fyzickej osoby je

potrebné priloZzit’ doklad, prip. rozhodnutie o zaradeni do poradovnika ¢akatel'ov.

Predpokladany den zacatia poskytovania socialnej sluzby

(predpokladany datum nastupu) a predpokladany ¢as
poskytovania socialnej sluzby




Dom seniorov Saint Michal, n.o., Prakovce 286, 055 62 Prakovce

Kontaktna osoba

meno a priezvisko, titul:

bydlisko:

PSC:

telefon:

mobil:

vzt'ah so ziadatel'om:

Iné osoby v pribuzenskom vzt’ahu so Ziadatel’om (manzel/manzelka, rodicia, deti, vnuci, zat’, nevesta)

meno a priezvisko pribuzensky pomer rok narodenia

Ziadatel byva

71 vo vlastnom dome

] vo vlastnom byte

] v podngjme

[J in€ (uved'te)

(*hodiace sa zaskrtnite)

Vyhlasenie Ziadatel’a (zakonného zastupcu alebo opatrovnika)
Vyhlasujem, ze vSetky udaje uvedené v tejto ziadosti s pravdivé a som si vedomy(4)

pravnych nasledkov uvedenia nepravdivych tdajov.

CitateI'ny vlastnoru¢ny podpis Ziadatel’a

K ziadosti je potrebné dolozit™:

1 - Pravoplatné rozhodnutie a posudok o odk4dzanosti na socialnu sluzbu.

2 - Rozhodnutie Socialnej poistovne o vyske dochodku.

3 - Uradne overené vyhlasenie o majetku fyzickej osoby na uéely platenia (thrady za socialnu sluzbu

3



Dom seniorov Saint Michal, n.o., Prakovce 286, 055 62 Prakovce

Suhlas dotknutej osoby so spracovanim osobnych udajov

Tymto udel'ujem suhlas so spracovanim osobnych udajov poskytnutych Domu seniorov
Saint Michal n. o., so sidlom 055 62 Prakovce €. 286 podl'a zdkona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane
osobnych udajov a o zmene a doplneni niektorych zdkonov uvedenych v tejto Ziadosti za
ucelom zabezpecenia socidlnej sluzby. Sthlas so spracovanim osobnych udajov sa poskytuje
na dobu neurciti a méze byt kedykol'vek odvolany prostrednictvom pisomného ozndmenia o

odvolani doru¢eného Domu seniorov Saint Michal n. o.

Stihlasim s vyhotovovanim fotodokumentéacie mojej soby v pripade potreby za ucelom
lieCebnych, ale 1 tcelom spojenim s komunitnym dianim a ich zverejfiovanim na webove;j
stranke, v kronike zariadenia, na FB zariadenia a v priestoroch Domu seniorov Saint Michal

n.0., so sidlom 055 62 Prakovce €. 286.

Stihlasim so zaradenim mojej Ziadosti do evidencie Ziadatel'ov o poskytovanie socidlnej
sluzby Dome pre seniorov Saint Michal n.o., so sidlom 055 62 Prakovce ¢. 286.
Prehlasujem, ze som bol pouceny(a) o pocte Cakatel'ov v evidencii o poskytovanie socialnej

sluzby v Dome pre seniorov Saint Michal n.o..

Citatelny vlastnoru¢ny podpis Ziadatel’a



