RUZINOV
RUZINOVSKY DOMOV SENIOROV

RuZinovsky domov seniorov

peciatka podatelne

Ziadost’ o zabezpe&enie poskytovania celoroénej pobytovej formy socilnej sluzby v zariadeni pre seniorov
RuZinovsky domov seniorov
so sidlom Sklenarova 14, 821 09 Bratislava, ICO 00 510 173.

V zmysle zakona ¢. 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 (d’alej len ,,zakon o socialnych
sluzbach®).

Meno, priezvisko a titul fyzickej osoby, ktorej sa ma poskytovat’ socialna sluzba:

Datum narodenia: Rodné cislo:

Adresa trvalého pobytu:

Telefonne ¢islo:
E-mail:

KoreSponden¢na adresa:

Rodinny stav: slobodny/a  [] rozvedeny/d  []
zenaty/vydata [_] ovdoveny/a  []

Kontaktna osoba/vzt’ah:
Bydlisko:

Adresa na dorucovanie:
Telefonne ¢islo:

E-mail:

Kontaktna osoba/vzt’ah:
Bydlisko:

Adresa na dorucovanie:
Telefonne ¢islo:

E-mail:

Zakonny zastupca fyzickej osoby alebo opatrovnik fyzickej osoby, ak ma Ziadatel’ saidom obmedzenu
sposobilost’ na pravne ukony:

Titul, meno a priezvisko:

Adresa kontaktného bydliska (ak je ina ako adresa trvalého bydliska):

Telefon:
E-mail:
Poznamka: K Ziadosti je nutné dolozit’ doklad preukazujuci uvedeniu skuto¢nost’.

Pravoplatné rozhodnutie o odkazanosti na socialnu sluzbu alebo integrovany posudok:
Cislo:

Vydané dna:

Vydal:

Datum nadobudnutia pravoplatnosti rozhodnutia:




Miesto poskytovania socidlnej sluzby:
Bratislava — mestska ¢ast’ Ruzinov (prevadzky poskytovatel'a socidlnej sluzby)

Druh poskytovanej socialnej sluzby:

socialna sluzba na rieSenie nepriaznivej socidlnej situacie z dévodu dovisenia dochodkového veku poskytovana
v zariadeni pre seniorov (zariadenie pre fyzické osoby, ktoré su odkazané na pomoc inej fyzickej osoby,

a pre fyzické osoby, ktoré dovisili dochodkovy vek)

Forma poskytovanej socialnej sluzby:
celorocna pobytova socialna sluzba

Predpokladany datum zacatia poskytovania socialnej sluzby a ¢as poskytovania socialnej sluzby:

Prijmové a majetkové pomery fyzickej osoby, ktorej sa ma poskytovat’ socialna sluzba:

dochodok (druh)

vyska dochodku

iny prijem (odkial’, aky?)

vyska iného prijmu

Prijmové a majetkové pomery fyzickej osoby, ktorej prijmy sa spolo¢ne posudzuju a spolo¢ne zapocitavaju
na ucely platenia ihrady za socialnu sluzbu:

dochodok (druh)

vyska dochodku

iny prijem (odkial’, aky?)

vyska in¢ho prijmu

Ziadatel’ Ziada o ubytovanie:

V obytnej miestnosti ,,garsonke* pre jednu osobu:
*pri dolozeni Rozhodnutia a posudenia o odkazanosti na socialnu sluzbu (IV. stupeni odkazanosti)
*pri odlozeni Integrovaného posudku (III. stupen odkazanosti)

V obytnej miestnosti ,,garsénke* pre dve osoby:
* pri doloZeni Rozhodnutia a postiidenia o odkazanosti na socialnu sluzbu (IV. stupen odkazanosti)
* pri odloZeni Integrovaného posudku ( 111. stupen odkazanosti)

Na oddeleni znizenej mobility:
* pri doloZeni Rozhodnutia a postiidenia o odkazanosti na socialnu sluzbu (V. a VI stupen odkazanosti)
* pri odlozeni Integrovaného posudku (IV. a V. stupen odkazanosti)

Spracuvanie osobnych udajov:

Ruzinovsky domov seniorov spracuva osobné udaje ziadatel’a socialnej sluzby a d’alSich dotknutych osob v stlade
s Nariadenim Europskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 (GDPR), zdkonom ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane
osobnych tidajov v zneni neskorsich predpisov a zakonom ¢. 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach v zneni neskorsich
predpisov.

Poskytovatel’ spraciva osobné tidaje vratane osobitnych kategorii osobnych udajov, najmé tidajov tykajtcich sa
zdravotného stavu ziadatela socidlnej sluzby, v rozsahu nevyhnutnom na uzatvorenie a plnenie tejto zmluvy,
poskytovanie socidlnej sluzby, vedenie dokumentacie a plnenie povinnosti ustanovenych vSeobecne zaviznymi
pravnymi predpismi.




Svojim podpisom potvrdzujem, Ze som bol/-a obozndmeny/-4 s podmienkami spracivania a ochrany osobnych
udajov v stvislosti s podanim tejto ziadosti.

Viac informacii o spracivani osobnych udajov dostupnych mna webovom _sidle alebo emailom na
zodpovednaosoba@rdssklenarova.sk.

Dna:

vlastnoru¢ny podpis osoby, ktora ziada o poskytovanie socialnej
sluzby alebo osoby opravnenej za iiu konat’

Cestné vyhlasenia Ziadatela o pravdivosti a uplnosti idajov uvedenych v Ziadosti:

Cestne vyhlasujem, Ze vietky udaje v Ziadosti sa pravdivé a som si vedomy(4) pravnych nasledkov v pripade
uvedenia nepravdivych udajov.

A% dna

vlastnoru¢ny podpis osoby, ktora ziada o poskytovanie socialnej
sluzby alebo osoby opravnenej za fiu konat’

K Ziadosti je potrebné dolozit’:

1. Pravoplatny integrovany posudok Uradu prace, socialnych veci a rodiny, alebo pravoplatné rozhodnutie a
posudok o odkazanosti na socialnu sluzbu (fotokopiu a original k nahliadnutiu a porovnaniu dokumentov).

2. Potvrdenie o vyske dochodku zo Socialnej poistovne za aktualny kalendarny rok (kopia), v pripade manzelov
je potrebné potvrdenie o vys$ke déchodku oboch.

3. Vyhlasenie o majetku fyzickej osoby na ucely platenia thrady za socialnu sluzbu alebo podla Zakona
448/2008 §72 bod 10 pismeno c, pisomné Vyhlasenie prijimatela o prijme postacujiicom na platenie tthrady
s uradne osved¢enym podpisom na matricnom alebo notarskom turade.

4. Iné doklady (napr. Generalna plna moc, Rozhodnutie o ustanoveni opatrovnika ...).

Den prijatia ziadosti:




