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Priloha ¢. 1 a)

Ziadost’ o zabezpedenie poskytovania socialnej sluZby
1. Ziadatel

Priezvisko a meno

2. Datum narodenia ............cccccceeeen.... JROANE CISIO ..o
3. Trvaly pobyt, €islo poschodia ................cccccooiiiiiiiiii
4. Statne ob&aANStVO ......ooooveveeeeeeeeee, NArodnost’ ........ccccoeveeiiiiiei

5. Rodinny stav (hodiace sa pod¢iarknut’):
slobodny (4)
Zenaty/vydata
rozvedeny (4)
ovdoveny (&)
Zijem s druhom (s druzkou)

V pripade rodinného stavu Zenaty/vydata uviest’ idaje manZela/manzelky:

Priezvisko a meno, rodné ¢&islo

6. KONtaKENA 0SODA: ..o et

Priezvisko a meno, telefon

7. Druh socidlnej sluzby, ktoru fyzicka osoba pozaduje: opatrovatel'ska sluzba

8. Forma sociilnej sluzby: terénna

9. Nazov poskytovatePa socialnej sluzby: Mesto Ziar nad Hronom

Miesto poskytovania socidlnej SIUZby: .............cccocoiiiiiiiiii
10. Derni zacatia poskytovania socidlnej sSIuZby: ...............cccoooiiiiiiii
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11. Cas poskytovania socilnej sluzby: doba neurdita

12. Osoby v pribuzenskom vzt'ahu so ZiadatePom (manzel, manzelka, rodicia, deti,
prip. iné ). V zmysle z .¢. 448/2008 o socialnych sluzbach v zneni neskor. predpisov, § 72a/,
odst.8 a Zmluvy o poskytovani soc. sluzby, Cl. 6, &. odst. 9., ste povinni poskytovatelovi DOS
uviest’ osoby zijuce v spolocnej domdcnosti, ktorym sa spolo¢ne posudzuju a spolocne
zapocitavaju prijmy. V kolonke nizSie uved’te ich idaje a uved’te ¢i zdiel'aji s Vami spolocnu
domécnost’:

Meno a priezvisko, adresa: pribuz. vztah — ¢i osoba Zije v spol. domacnosti: ¢. telef. :

13. Vyhlasenie Ziadatel'a (zakonného zastupcu, resp. rodinného prislusnika):

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

vlastnoru¢ny podpis ziadatela
(alebo zakonného zastupcu)

14. Zoznam priloh

- pravoplatné Rozhodnutie o0 odkdzanosti na socialnu sluzbu, Posudok o odkéazanosti na socialnu
sluzbu

- potvrdenie 0 prijme za predchadzajuci kalendarny mesiac (vystavi odbor starostlivosti o obyvatel'a
Mesto Ziar nad Hronom)

- doklady 0 majetkovych pomeroch - Vyhlasenie o majetku fyzickej osoby na ucely platenia thrady za
socialnu sluzbu
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