Specializované zariadenie VYKUPITEL, Nova 439/6, 946 51 Nesvady

ZIADOST O UMIESTNENIE V SPECIALIZOVANOM ZARIADENI VYKUPITEL

Datum prijatia Ziadosti:........ccccerveecerceernennnen
Prijal: ..o
POdPiS: ..o
1.ZIADATEL:
[ =Y AV £ (e PP MENO: (oot B L (0]
ROANE PriEzVISKO: ..coeuveeiiiiieeeiieeeeeeeee e ROANE CiSlO: e
DAtUM NArodenia: .o.eeeeeee et Miesto NArodenia: ......cceeveierriiiniece e
StATNA PriSIUSNOSE: ...ttt ettt NAFOANOST: ...oiiiiieciee ettt ettt et e teeeete e e ree s
Povolanie — profesia: ......ccceeeeeciiiiecieee e Sposobilost na pravne tkony: ANO NIE
2.ADRESA TRVALEHO POBYTU ZIADATELA:
UBICA wervivereceeteseee ettt ettt st et CISIO dOMUE vt

ODBC: ettt ettt ettt et e e et et e ettt e et e et e aaeere et ennennens PO ettt ettt ettt ettt re e eaene

3.ADRESA SUCASNEHO POBYTU ZIADATELA( AK NIE JE TOTOZNA S ADRESOU TRVALEHO POBYTU):

UTICAE cevevrreeeetreeeeee ettt CISIO OMUE .o
ODEC: .o e PSC: s
4.RODINNY STAV: Slobodny (&) (. Zenaty/vydata ()

Rozvedeny (3) (] Ovdoveny(a) (.

Zije s druhom (druzkou) (]

5.KONTAKTNE UDAJE:

Telefonne €islo: ... E-Mails e

6.FORMA SOCIALNEJ SLUZBY:

Pobytova () Celorocna (.

7.UDAJE O PRIJME ZIADATELA:

Druh d6chodku: starobny () Vyska dochodku: .....ccccvvveeecevereiiieen, Cislo rozhodnutia: .......ccveveeeeeeeeeeeeeeceeeeene
vdovsky/vdovecky () Vyska dochodku: .....ccccvveeeeevereniieenne Cislo rozhodnutia: .......ccveveeeeeeveeeeeeececeeeee
invalidny (N Vyska dochodku: .....ceeeevveeeciieneciieen, Cislo rozhodnutia: .......ccveveeeeeeeeeeeeeeeeeceeene

8. INE PRIJMY ZIADATELA ( z ndjmu, dividendy a iné...) :

Drun: s Zdroj prijmus oo Vyska prijmu: oo

Druh: oo Zdroj Prijmu: .eeeeeceee e VySKa prijmu: ....occceee e



9. MAJETOK ZIADATELA ( v EUR):

Druh:

HOtOVOSE: ..ot U ziadatela: .....ooovvvvevreieiiiiiiiiinne U manzela/Ky ....ccccoveeeeeeecreeeecnreenne,
Vklady v pefiaznom Ustave: U Ziadatela: ..ooooveeieieeeeeiee e, U manzela/ky ...ccccooeeveeevreeniveecreenne
Nehnutelnosti: U Ziadatela: ......ccccoevviiririeieeeeeeieievinn, U manzela/ky ....ccoceeevveeeeeeeeennenne,
Zivotné poistenie: U Ziadatela: ...cocoveeeeieeeecee e, U manzela/Ky ....ccooveeeveeeceeeeiinens

Cenné papiere, iny hnutelny majetok ( auto, klenoty, iné cennosti) nad 1660 eur:

10.ZIADATEL BYVA:
vo vlastnom dome (. vo vlastnom byte (.
v podndjme (] u pribuznych (]

11.0SOBY ZIJUCE V SPOLOCNEJ DOMACNOSTI:

Meno a priezvisko vztah k Ziadatelovi bydlisko /kontakt

12.BLiZKE OSOBY mimo spoloénej doméacnosti (PRIBUZNY V PRIAMOM RADE, SURODENEC, MANZEL, INE OSOBY
V POMERE RODINNOM ALEBO OBDOBNOM ):

Meno a priezvisko vztah k Ziadatelovi bydlisko/ kontakt

13.ZAKONNY ZASTUPCA ZIADATELA (V PRIPADE OBMEDZENIA ALEBO POZBAVENIA SPOSOBILOSTI NA PRAVNE
UKONY)

PrEZVISKO: ..o MENO: ..ot Titulieeeeeeeee
VZEah K ZAUJEMCOVI: ettt CISIO OP: oottt s r e
UCAE cotieeecectcte ettt et es st be ettt bt bbb sans CISIO dOMUE ettt
ODBEC: ettt ettt ettt bbbt aee PSC: ettt ettt ettt ettt ettt s s en s
Telefdnne €islo:  .oooeeiiieee e E-mails oo

Cislo roZhOdNULEIA SUAU: & w.veeeeeeeeeeeeeeeeeeee et eeeeeeee e s 4o o [ - RSOOSR PR



14.FYZICKA OSOBA PODAVAJUCA ZIADOST NAMIESTO ZIADATELA (SPOLUFINANCUJUCA OSOBA za zavizuje, e
bude pravidelne prispievat na thradu ZA POBYT ZIADATELA V 52):

PriEzVISKO: «.eeiiiiieie e MENO: oot Titul e,
VZEAN K ZAUJEIMCOVI: .uteiiiiiiiie ettt ettt et e et e et e e s teeeetbeestae e bbeeeaeeesataeaaseesataeaaseeessseeanbesanseeeatesensaeentasenseesatasenseeesataesssseensaenseeans
UBICA vttt ettt bbbt CISIO dOMU vttt
ODBEC: et PSC: oottt
Telefonicky kontakt: .......cceeeeeiiiiiniiieiece e 0 T 1| U UUURRRRRNE

15.ZDOVODNENIE PODANIA ZIADOSTI O UMIESTNENIE V $Z, (pre¢o nemézu rodinni prislusnici opatrovat
Ziadatela) :

16. KOMU SA MA PODAT SPRAVA O VAZNOM OCHORENIi ALEBO UMRTIi ZIADATELA:

[ =Y AV £ (e PSR MENO: (it Titulreeeeee e
UIICAE vttt bbbt et CISIO dOMUE vttt
ODBEC: ovieirieciieteei et PSC: oot
Telefonicky kontakt: .......occeeiiiieiiiiii e

Zanechal Ziadatel zavet: ANO NIE

U koho je v Gischove: Priezvisko: ........cccccceeeeeiieiiccieeeeceee e MENO: oot Titulieeeeee e,
UICE coureieeeiecteiete ettt ettt bbbttt ettt b nans CISIO dOMUE ettt
OBEC: cuvvvteiiieeeee ettt bbbt PSC: ottt ettt ettt ettt bbb n s
Telefonicky kontakt: .......ccceeeeieiiiieeeeee e

Nazov, adresa a telefén pohrebnej sluzby, ktora ma zabezpeéit pohreb:

Zelanie Ziadatela pre pripad Gmrtia v $Z VYKUPITEL, sp6sob pohrebu:

UloZenie do 2€mMe. N CINTOITNE V .e..eiiiiiieiee ettt ettt ettt st st e s et e esr e e r e s bt e s bt e et e et e ae e e meesne e r e e reean e e st eneenreenrens
SPOPOINENIE = MIESTO UIOZENIA UINY ..eiiiiiiiieiiie e et ee et e e et e e et e e e st e e e e eae e e s atee e e s ateeeeassaseeesssaeaaassseeeaanssaeesssaeesansseeeesnnseeeesrnsenennnn
Bez — s nabozZenskymi obradmi, UVEATE CITKEV ........ooicuiiiieiiie ettt et e e e e e tte e e e s ate sataeeeeaaaeeeeaseaesaatsaeseensasaeesasseaaan
Lo 1= OO OO T T OO OO PP PROTPPRRPRRRO

Podla § 92, ods. 6 zakona €. 448/2008 Z.z. o socialnych sluzbach v zneni neskorsich predpisov, ak fyzicka osoba vzhladom na
svoj zdravotny stav nemdze sama podat Ziadost, mdZe v jej mene a na ziklade potvrdenia osetrujuceho lekara o zdravotnom
stave tejto fyzickej osoby podat Ziadost aj ina fyzicka osoba.

Potvrdenie lekara :

Potvrdzujem, Ze Ziadatel vzhladom k zdravotnému stavu, nemdze sam podat Ziadost o uzatvorenie zmluvy o poskytovani
socialnej sluzby.

Peciatka a podpis lekara :




17.VYHLASENIE ZIADATELA (ZAKONNEHO ZASTUPCU/ OPATROVNIKA):

1. Vyhlasujem, Ze vSetky Udaje v tejto Ziadosti som uviedol podla skuto¢nosti. Som si vedomy toho, Ze nepravdivé Udaje mbézu mat za nasledok
pripadné pozadovanie ndhrady vzniknutej $kody, eventudlne trestné stihanie a ukoncenie pobytu v Specializovanom zariadeni Vykupitel (dalej
len "SZ").

2. Sthlasim, aby sa mdj déchodok z déchodkového zabezpedenia vyplacal prostrednictvom spravy SZ po zrazke thrady za pobyt.

Citatelny vlastnoruc¢ny podpis Ziadatela

(zdkonny zastupca / opatrovnik)

18.SUHLAS DOTKNUTEJ OSOBY SO SPRACOVANIM UDAJOV:

Tymto udelujem suhlas so spracovanim osobnych Udajov uvedenych v tejto Ziadosti podla zdkona ¢.18/2018 Z.z. o ochrane
osobnych Udajov a o0 zmene a doplneni niektorych zakonov a zdkona ¢.428/2002 Z. z. o ochrane osobnych (dajov a 0 zmene a
doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov. Tento suhlas je mozné kedykolvek odvolat.

Citatelny vlastnorucny podpis Ziadatela
(zdkonny zastupca / opatrovnik)
19.SUHLAS SO ZARADENIM DO EVIDENCIE CAKATELOV:

Suhlasim Nesuhlasim

Citatelny vlastnorucny podpis Ziadatela

(zdkonny zastupca / opatrovnik)

ROZHODNUTIE SOCIALNEJ KOMISIE

ALZBETKA, n.o. - SZ VYKUPITEL, Nesvady rozhodla, ze

o J PSPPI
bude - nebude* prijaty (4) do SZ VYKUPITEL, Nesvady.

Zdovodnenie:

Podpis vediceho SZ: .........cccovveveeennn..

* Nehodiace sa Skrtnut

20. ZOZNAM POVINNYCH PRILOH:

a) Képia pravoplatného rozhodnutia o odkazanosti na socialnu sluzbu

b) Potvrdenie o prijme (rozhodnutie Sociadlnej poistovne o vyske déchodku, davka v hmotnej nudzi...),
c) Vyhlasenie o majetku fyzickej osoby na ucely platenia Uhrady za socidlnu sluzbu,

d) Képia rozhodnutia sudu o pozbaveni sposobilosti na pravne Ukony (ak je Ziadatel pozbaveny spdsobilosti na tieto Ukony)



