Ziadost’ o posudenie odkazanosti na socialnu sluzbu

1. Udaje o ZiadatePovi:

MENO 8 PIIEZVISKO: ...ttt
Datum narodenia: ...........cccceveeveeniieennennne. Rodné Cislo: ....covvvviriiiiiiieecc
Rodinny stav: ......ccccceevverveeieenieenene

[ oESF W 0T0] )Y (U S SS RS PSSRTR
Statne ob&IANStVO: ..o, Tel. kontakt: ......ccccoeevveevciiiiiiiieieeeen.

Druh socilnej sluzby:

= opatrovatel'ska sluzba (terénna forma)

= zariadenie pre seniorov (pobytova forma)

= zariadenie opatrovatel'skej sluzby (pobytové forma)

* iny druh (ambulantnd, terénna, pobytova a ind ...........cceceeveeevieenvercriennnnne,

2. Udaje o zakonnom zastupcovi ziadatela (rodi¢ alebo sudom ustanoveny

opatrovnik)

MENO @ PITEZVISKO: ...ttt bbb bbbttt e bbb bbb nnes
Datum narodenia: ........c.cceeeeveereenenniennnene Rodinny stav: ..o
F o [T W 0T0] 0]V (U ST P R
Statne ob&anstvo: .........o.coeevevevereennnne, Tel. KONtaKt: ....cooveieiiieiceee e

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

V zmysle zakona ¢. 122/2013 Z. z. o ochrane osobnych tidajov v zneni neskor$ich
predpisov, sthlasim so spracovanim osobnych tidajov poskytovatelom na tucely socidlnych
sluzieb podl'a zakona ¢. 448/2008 Z. z.

Dalej suhlasim s vykonanim navitevy v mojej domdacnosti aso zistovanim
a overovanim niektorych skutocnosti, ktoré st potrebné pre vyhotovenie posudku
0 odkazanosti na socialnu sluzbu u mojich najblizsich pribuznych, prip. u susedov.

podpis Ziadatela
(zdkonného zastupcu)

Prilohy: Lekarsky néalez na ucely konania vo veciach odkézanosti na socidlnu sluzbu
Rozhodnutie sidu o ustanoveni za opatrovnika ( k bodu 2)



