Ziadost o uzatvorenie zmluvy o poskytovani socidlnej sluzby

Ziadost’ o uzatvorenie zmluvy o poskytovani socidlnej sluzby

V zmysle zédkona €. 448/2008 Z. z. o socidlnych sluzbach a 0 zmene a doplneni zdkona €. 455/1991 Zb.

0 zivnostenskom podnikani (zivnostensky zdkon) v zneni neskorsich predpisov

(d’alej len ,,zakon 0 socialnych sluzbach®)

1. Udaje o ziadatel'ovi (fyzicka osoba, ktorej sa ma poskytovat’ socialna sluzba)

MENO & PHIEZVISKO ....ccvveviiiieieciece et TItUl oo
Datum narodenia ..........ccoevvevrerereneenns ROANE GISI0 wvveivivieieieiesec e
CHSIO OP ..ottt
Trvaly PODYL c.eeeeeeieiieieee e PSC e
Prechodny pobyt ......cccceeeieiiiiiiiiiee e PSC oo
Rodinny stav (hodiace sa zaSkrtnite): Ziadatel’ byva: (hodiace sa zaskrtnite)

O slobodny (&) O vo vlastnom dome

O Zenaty/vydata O vo vlastnom byte

O rozvedeny (&) O u pribuznych

0 ovdoveny (a) O iné e,

O zije s druhom/ druzkou Pocet obytnych mieStnosti .........cccoceveivrininercnennan
Telefonicky kontakt: ..........ccccoviiiiiiiniiiiiicies E-MAl oo
SEALNE ODCTANSEVO ...t s et es e st ee et en st e et et n et et e st n s et e s nten s s et e e s nsneanenean

Socialne postavenie:

[J zamestnanec [ poberatel’ dochodku

Druh sociélnej sluzby: Zariadenie opatrovatel'skej sluzby, Tahanovské riadky 91, 040 01 Kosice

Forma socialnej sluzby: celorocny pobyt

Den zacatia poskytovania socialnej sluzby (uved’te datum) ..........ccooccoviiiiiiiiiiii e

Cas poskytovania SOCIAINE] SIUZDY: .........c.cocevevriueieiiiieeiesese ettt

Prijmové a majetkové pomery ziadatel'a - druh dochodku:

Starobny vdovsky
Vyska dochodku: .................
Iny prijem: ....cooovrviiiin

vdovecky vysluhovy invalidny
.............................. €

Prijem manzela/manzelky ziadatel’a:

Druh prijmu: .....ccooveiieiinnne

Druh pozadovanej stravy
O racionalna

O diabeticka

O S$etriaca ........

............ Vyska: ....cccccoeeveivenneene.nn/mesacne

= mice Mestska éasf Kosicn - Sover
= Festivair AMAst e
smr 040 0) Kadice
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2. Osoby zijuce so ziadatel'om v spolo¢nej domacnosti (manzel/ka, rodi¢ia deti, vnuci, zat’, nevesta a pod.):

Meno Adresa trvalého Pribuzen.v Datum Telefonicky Socialne
priezvisko pobytu zt'ah narodenia kontakt postavenie

3. Osoby Zijuce mimo spolo¢nej domacnosti ziadatel’'a (manzel/ka, rodi¢ia deti, vnuci, zat,, nevesta a pod.):

Meno, Adresa trvalého Pribuz. Datum Telefonicky Socialne
priezvisko pobytu vztah narodenia kontakt postavenie

4. Udaje o FO, ktora podava ziadost’ v mene Ziadatel'a 0 zabezpecenie poskytovania socidlnej sluzby*:
MENO ..o Priezvisko ........ccoovviiiiiiiie Titul o
VZEah K ZIAAAEETOVI: ..o.veiiiiiiiiicie ettt e bt sr e s bt neenn e
ANUTESAL ..ttt
Telefonicky kontakt ............ccooeeviiiiiininiiicieee, E-mail: oo

podpis FO, kt. je ziadatel'om o zabezpecenie poskytovania soc. sluzby
5. Vyhlasenie dobrovol'ného prispievatel’a:
Vyhlasujem, Ze ja nizSie podpiSAny/a ........cccccevcerrerierieneenienieeneesieseenenes sa dobrovol'ne zavizujem k
prispievaniu na uhrady za socialnu sluZbu poskytovana v Zariadeni opatrovatel'skej sluzby, Tahanovské
riadky 91, KoSice panovi/pani .. . ..
Uvedené budem realizovat’ v Zmysle platnej Zmluvy
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6. Vyhlasenie Ziadatela (FO, ktora je ziadatel'om o zabezpecenie poskytovania socialnej sluzby).

Vyhlasujem, ze vSetky udaje uvedené v ziadosti su pravdivé, Ze som uviedol/a pravdivé a tplné informacie
tykajuce sa zdravotného stavu ziadatel'a, zaroven vyhlasujem, zZe som bol/a oboznameny/a:

e so zoznamom veci, ktoré je potrebné odovzdat’ pri nastupe do Zariadenia opatrovatel'skej sluzby,
Tahanovské riadky 91, Kosice,

e s ubytovacim poriadkom,

s cennikom thrad za poskytovanie socialnej sluzby v Zariadeni opatrovatel'skej sluzby, v zmysle
platného VZN ¢. mesta KoSice €. 130 o uhradach za socialne sluzby,

a som si vedomy(a), ze pokial’ by mnou uvedené informacie neboli pravdivé alebo zavaznym spoésobom
zaml¢angé, budem celit’ vSetkym z toho vyplyvajicim pravnym nasledkom.

V Kosiciach, dna

podpis Ziadatel'a alebo podpis FO, kt. podava Ziadost’

Poskytovatelovi socidlnej sluzby je potrebné spolu so Ziadostou dorucit:
a) Potvrdenie o prijme ziadatela a majetkovych pomeroch, ako aj o prijme a majetkovych pomeroch
0s0b, ktorych prijmy sa s nou budi spolocne posudzuju, ak ide o pravidelny prijem, predklada sa
potvrdenie za mesiac predchdadzajici mesiacu, v ktorom uzatvdara zmluva o poskytovani socidlnej

sluzby, ak ide o nepravidelny prijem, predklada potvrdenie za predchadzajuci kalendarny rok (vypis
z danového priznania),

b) Vyhldsenie o majetku ziadatela (uradne overené)

C) Pravoplatné rozhodnutie o odkdazanosti na socialnu sluzbu V zariadeni opatrovatelskej sluzby
vydané mestom KoSice

d) Aktudlnu lekarsku spravu

e) Generdlnu moc (ak je vydana, uradne overend)

f) Vyhlasenie lekdara o bezinfekcnosti Ziadatela o poskytovanie socialnej sluzby, ak ide PSS
Z domdceho prostredia

g) Potvrdenie oSetrujiiceho lekdara™
h) Vyhlasenie prispievatela/platitela

* Ak fyzicka osoba vzhl'adom na svoj zdravotny stav nemoze sama podat’ ziadost' o zabezpecenie poskytovania socialnej sluzby,
uzatvorit’ zmluvu o poskytovani socialnej sluzby alebo udelit’ stihlas na poskytnutie socialnej sluzby na ucely odl'ahcovacej sluzby,
moze v jej mene a na zaklade potvrdenia oSetrujiceho lekara o zdravotnom stave tejto fyzickej osoby podat’ ziadost', uzatvorit’

zmluvu alebo udelit’ sthlas aj ina fyzicka osoba. Potvrdenie je potrebné prilezit.leteito %—1311 N PP cstalis s Kosion - Bover
/’I , " smr T.-VL“.';‘.‘.." lril'i e
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