Podacia pec¢iatka mesta

MESTO RAJEC
Namestie SNP 2/2
015 22 Rajec

Ziadost’ o uzatvorenie zmluvy o poskytovani odPah&ovacej sluzby

podla Zakona NR SR ¢. 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach a o zmene a doplneni zakona ¢. 455/1991 Zb. o zivnostenskom podnikani
(zivnostensky zakon) v zneni neskorsich predpisov

1. Ziadatel’, ktorému ma byt poskytnuta odl’ah&ovacia sluzba - ,opatrovatel™ :

Meno a priezvisko:

Datum narodenia: rodné ¢islo:

Adresa trvalého pobytu: telefonicky kontakt:
Adresa prechodného pobytu:

2. Fyzicka osoba, ktorej sa ma poskytovat’ socialna sluzba - ,,opatrovana osoba*:

Meno a priezvisko:

Déatum narodenia: rodné ¢islo:
Adresa trvalého pobytu: telefonicky kontakt:
Adresa prechodného pobytu:

3. Miesto poskytovania socialnej sluzby

6. Opatrovnik (v pripade, Ze ma ziadatel obmedzent sposobilost’ na pravne tikony):

Meno a priezvisko opatrovnika:
AT@SAL ..ottt bttt ettt sttt b bt et et et eat e eatesatesaeenaee
Telefon: ..........c.ooeevviiiiciie e, E-mail: ...,

kopia rozsudku sudu o obmedzeni sposobilosti na pravne ukony a listinu, ktorou bol sudom
ustanoveny opatrovnik.

7. Splnomocnenec (v pripade, Ze opatrovana osoba splnomocnila ini osobu na pravne
ukony):

Meno a priezvisko splnomocnenca:

AATESAL .ottt ettt —eeeee e ettt e aeeetttt————————.




Telefon: .........oooovvvvveiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinnes E-mail: ..o,

kopia generdlnej plnej moci, resp. splnomocnenia

8. Vyhlasenie

Vyhlasujem, Ze vSetky tdaje uvedené v Ziadosti si pravdivé asom si vedomy(d) pravnych
nasledkov uvedenia nepravdivych udajov.

podpis opatrovanej osoby /opatrovnika/splnomocneng
9. Suhlas dotknutych osob so spracovanim osobnych udajov:

Mesto Rajec ako poskytovatel' socialnej sluzby spracovava poskytnuté osobné udaje v sulade
s NARIADENIM EUROPSKEHO PARLAMENTU A RADY (EU) 2016/679 z27. aprila 2016
o ochrane fyzickych 0sob pri spracuvani osobnych tidajov a o volnom pohybe takychto udajov,
ktorym sa zrusSuje smernica 95/46/ES (vSeobecné nariadenie o ochrane idajov) a so zakonom ¢.
18/2018 Z. z. o ochrane osobnych udajov a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

10. Prilohy k Ziadosti:

- komplexny posudok UPSVR a rozhodnutie o priznani prispevku na opatrovanie

- kopia rozsudku sudu o obmedzeni spdsobilosti na pravne tikony a listinu, ak bol sidom
ustanoveny opatrovnik

- kopia generalnej plnej moci, resp. splnomocnenia

- potvrdenie o prijme

- vyhlasenie o majetku

11. Potvrdenie prislusného UPSVaR

Potvrdenie, Ze UPSVR POSKYLUJE P. cv.veveveeeeeeeeieeeeeeeeee e prispevok za
opatrovanie a v tomto roku ma narok Na ...........cecceeeeeeeevienieniennenne. dni odl'ahcovacej sluzby.
V: peciatka a podpis:

V RAJCL dNA coiiiviiiiiiiciicieeee e

ARA: o e et
podpis opatrovanej osoby /opatrovnika/splnomocnenca



