OBEC DRIENOVSKA NOVA VES
Obecny urad v Drienovskej Novej Vsi, Drienovska Nova Ves ¢. 83, 082 01

ZIADOST O ZABEZPECENIE POSKYTOVANIA SOCIALNEJ SLUZBY

1. Meno a priezvisko Ziadatela (aj rodné priezvisko):

2. Datum narodenia:

Rodné cislo:

3. Adresa trvalého pobytu:
Adresa aktualneho pobytu:

Telefdénne cislo:

4. Statne obéianstvo:

Narodnost:

5. Zakonny zastupca (opatrovnik):
Kontaktnd osoba:

Telefdnne cislo:

6. Druh socidlnej sluzby, ktoru fyzicka osoba pozaduje:
o domaca opatrovatelska sluzba,
o zariadenie pre seniorov,
o denny staciondr,
o zariadenie opatrovatelskej sluzby.

7. Forma socialnej sluzby, ktoru fyzicka osoba pozaduje:
o ambulantn3,
o terénna,
o pobytova.

8. Nazov poskytovatela socidlnej sluzby:
Miesto poskytovania socidlnej sluzby:

E-mail:

9. Predpokladany den zacatia poskytovania a ¢as poskytovania socidlnej sluzby:

10. Vyhlasujem na svoju Eest v sulade so zakonom €. 71/1967 Zb. o spravnom konani (spravny
poriadok) v zneni neskorsich predpisov, Ze vSetky udaje uvedené v tejto Ziadosti su tplné
a pravdivé a som si vedomy pravnych nasledkov uvedenia nepravdivych udajov.

podpis Ziadatela/zakonného zastupcu

PRILOHY:

- integrovany posudok, ak bol vydany alebo

- pravoplatné rozhodnutie o odkazanosti na socialnu sluzbu alebo

- skutolnosti preukazujice splnenie podmienok podla § 35 ods. 1 pism. b) zakona ¢. 448/2008 Z. z.
o socidlnych sluzbdch ao zmene a doplneni zdkona ¢. 455/1991 Zb. o Zivhostenskom podnikani
(zivnostensky zdkon) v zneni neskorsich predpisov,

- doklad o obmedzeni spdsobilosti na pravne tkony (u osoby s obmedzenou spdsobilostou na pravne ukony).



