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Žiadosť o uzatvorenie zmluvy o poskytovaní sociálnej služby	        ( v zmysle zákona č. 448/2008 Z. z. o sociálnych službách)













Adresa: Denný stacionár Pribeta, Obchodná ulica 9, 946 55 Pribeta	                  Kontakt: 0902/052 082

1. Údaje o žiadateľovi

Meno a priezvisko, titul:	 		................................................................................
Rodné priezvisko:			 	................................................................................
Dátum narodenia/ deň, mesiac a rok/: 	................................................................................
Rodné číslo:					................................................................................
Číslo občianskeho preukazu:			................................................................................

Adresa trvalého pobytu: 
Obec/ Mesto: ......................................, ulica: .............................................., PSČ: .....................			
Adresa prechodného pobytu:		
Obec/ Mesto: ......................................, ulica: .............................................., PSČ: .....................

Telefóny kontakt: ........................................, E mail.: ..................................................................

2. Údaje na príbuzných (syn, dcéra, manžel, manželka, iné... ) 
Meno a priezvisko, titul:...............................................................................................................
Adresa trvalého pobytu:
Obec/Mesto: ....................................., ulica: ................................................., PSČ: ....................
Adresa prechodného pobytu:
Obec/ Mesto: ...................................., ulica: .................................................., PSČ: ...................

Telefóny kontakt: ........................................., E mail.:..................................................................
							            
3. Druh sociálnej služby a názov poskytovateľa sociálnej služby:      Denný stacionár Pribeta, Obchodná ulica 9, 946 55 Pribeta
· Forma sociálnej služby: ambulantná forma
· Čas poskytovania sociálnej služby: 8 hodín denne 
· Deň začatia poskytovania sociálnej služby:.................................... . 

4. K žiadosti je potrebné doložiť nasledovné dokumenty: 
· Právoplatný integrovaný posudok vydaný UPSVaR,
· Právoplatné rozhodnutie o odkázanosti na sociálnu službu v zariadení pre seniorov a posudok o odkázanosti na sociálnu službu vydané obcou,
· Aktuálne rozhodnutie zo sociálnej poisťovne o výške dôchodku, doklad o zahraničnom dôchodku,
· Vyhlásenie o majetku fyzickej osoby (s úradne osvedčeným podpisom).
 




 







V ........................................., dňa: ...........................		................................................								vlastnoručný podpis žiadateľa


Majetkové pomery žiadateľa

Meno a priezvisko žiadateľa: ..................................................., dátum nar. ...............................,                     
Bytom: ....................................................................................., číslo OP. .................................., 

	Vyhlasujem za svoju česť, že moje majetkové pomery, ako aj majetkové pomery ďalších so mnou spoločne posudzovaných osôb sú nasledovné: 

-  Nehnuteľnosti: ..........................................................................................................................,

Hnuteľné veci vyššej hodnoty :
· Auto:...........................................................................................................................,

· Vklady/ účty: .............................................................................................................,

· Cenné papiere, umelecké diela: ................................................................................., 

· Iné: ............................................................................................................................,

Vyhlasujem, že údaje o majetkových pomeroch sú úplné a správne. Som si vedomý(á) právnych následkov uvedenia nepravdivých údajov.





V ......................................., dňa:............................          ....................................................							         vlastnoručný podpis žiadateľa

Súhlas so spracovaním osobných údajov
			(Zákon č. 18/2018 Z.z. o ochrane osobných údajov)

Dolu podpísaný/á ................................................................, číslo OP. ......................................., týmto dávam organizácii: Denný stacionár Pribeta, Obchodná ulica 9, 946 55 Pribeta, dobrovoľný súhlas na spracovanie mojich osobných údajov za účelom:
· Evidovanie osobných údajov v informačnom systéme prevádzkovateľa za účelom poskytovania sociálnych služieb v dennom stacionáre.


Pred priznaním súhlasu som bol/a ako dotknutá osoba informovaná/ý o nasledujúcich skutočnostiach: 
· Svoje údaje nám zverujete dobrovoľne. Budeme ich spracovávať len na konkrétny účel kvôli ktorému ste nám ich poskytli. 
· Osobné údaje nebudú poskytnuté iným príjemcom okrem osôb alebo inštitúcie  vymedzených § 3 ods. 1 zákona č. 448/2008 Z.z. o sociálnych službách v znení neskorších predpisov.
· Ako dotknutá osoba môžem kedykoľvek požiadať o prístup k svojim údajom, ich zmenu, pozastavenie z pracovania alebo kompletné odstránenie.
· Právo na odvolanie súhlasu pred lehotou, na ktorú bol súhlas poskytnutý.	     	/ Odvolanie nemá vplyv na zákonnosť spracúvania pred jeho odvolaním/

Tento súhlas je poskytnutý na obdobie 3 rokov.




V ......................................, dňa:...............................		................................................								          podpis žiadateľa
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