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ClL 1

ZAakladné ustanovenia

1.1 Prispevkova organizdcia Sprava zariadeni socialnych sluzieb v Nitre (dalej len , SZSS™
v prisludnych gramatickych tvaroch) vydava tito smemicu Podmienky a postup
zarad'ovania Ziadosti do evidencie v Zariadeni pre seniorov a Zariadeni opatrovatel'ske)
sluzby. Janského 7, Nitra (d'alej len ..ZpS a ZOS™ v prislusnych gramatickvch tvaroch),
za Uéelom uréenia internych postupov pri evidovani Ziadosti.

1.2 Predmetom (pravy podl'a tejto smernice je:

e ciel'ova skupina ziadatel'ov o poskytovanie socidlnej sluzby v ZpS a v ZOS,

e postup, podmienky a kritéria rozhodujiice pre urCovanic poradia ziadatel'ov
v evidencii a dovody vyradenia ziadatel'ov z evidencie,

e bezodkladné prijatie.

ClL2

Rozsah posobenia

Tato smernica upravuje ¢innost’ a postup zamestnancov SZSS na useku socialnych sluzieb

pri zarad'ovani Ziadosti do evidencie v ZpS a v ZOS.

CL 3

Ciel’ova skupina

3.1 ZpS poskytuje socidlnu sluzbu:

a) fyzickej osobe. ktord dovriila déchodkovy vek a je odkdzana na pomoc inej fyzickej
osoby aje] stupeil odkdzanosti je najmenej IV. podla prilohy & 3 Ziakona &
448/2008 Z.z. o socialnych sluzbach v zneni neskorsich predpisov,

b) fyzicke] osobe, ktora dovriila dochodkovy vek a poskytovanie socidlnej sluZby
v tomto zariadeni potrebuje z invch vaznych dévodov.

3.2 ZOS poskytuje socialnu sluzbu:
na urfity ¢as na dobu 12 mesiac odo diia uzatvorenia zmluvy o poskytovani socidlnej
sluzby v ZOS plnoletej fyzickej osobe, ktora je odkazana na pomoc incj fyzickej osoby
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podla prilohy ¢. 3 Zakona ¢. 448/2008 Z. z. o socialnyeh sluzbdch v zneni neskorsich
predpisov, ak jej nemozno poskytnit” opatrovatel'sku sluzbu a neposkytuje sa socidlna
sluzba v rozsahu 3pecializovancho zariadenia. Ttto dobu je mozné opétovne predizif
vzdy o dobu 12 mesiacov.

Cl 4
Podmienky pri prijimani Ziadosti o poskytovanie socidlnej sluzby
v ZpS a ZOS

4.1 Podmienkou pre prijatie Ziadatel'a o poskytovanie socidlnej sluzby v ZpS a v ZOS je:
4.1.1 Posudkovu Cinnost’ pre poskytnutie socidlnej sluzby v ZpS a ZOS zabezpetuje
prislusny mestsky alebo obecny urad podl'a miesta trvalého pobytu Fiadatel'a.

4.1.2 Fyzicka osoba ( resp. jej opatrovnik) poZiada o posidenie odkdzanosti na
socialnu sluzbu v silade so zdkonom ¢.448/2008 Z.z. o socidlnych sluzbach
v zneni neskorsich predpisov prislusny organ.

4.1.3 Tlaé&ivo Z1adost o posudenie odkazanosti na socidlnu  sluzbu  poskyini
zamestnanci prislusného tGradu. Na zaklade zdravotného a socidlneho posudku
vyda arad Posudok o odkdzanosti na socidlnu sluzbu ana jeho zdklade vyda
Rozhodnutic o odkdzanosti na socialnu sluzbu.

4.1.4 7p8§ a ZOS poskytuje za podmienok ustanovenym zakonom celoronu pobytovu
socidalnu sluzbu.

4.1.5 Pravoplatné Rozhodnutie o odkdzanosti na socialnu sluzbu, s uvedenym stupfiom
odkazanosti.

4.2 Prijimatel'om socidlnej sluzby modze byt aj osoba. ktora poziada o poskytovanie
socialnej sluzby aje ochotna platitt thradu za socidlnu sluzbu najmenej vo vyske
ekonomicky opravnenych nidkladov (d'alej len ,, EON™ v prisludnych gramatickych tvaroch)
spojenych s poskytovanim  socidlne] sluzby (dalej len .Samoplatca v prislusnych
gramatickych tvaroch™). EON je zverejinovany 1x ro¢ne na webovej stranke SZS5.

CL5
Postup pri podavani ziadosti o uzatvorenie zmluvy o poskytovani
socialnej sluzby v ZpS a ZOS

V pripade, ak ma fyzickda osoba zaujem o poskytovanie socidlnej sluzby v ZpS a v Z0S,
informuje sa uodbomého zamestnanca SZSS (socidlneho pracovnika) o mozZnostiach
poskytovania socidlnej sluzby v SZSS.
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5.1. Socidlne poradenstvo zdujemcovi o socidlnu sluzbu

Prvy kontakt zdujemeu o socidlnu sluzbu so socidlnym pracovnikom moze prebichat’
telefonickym kontaktom, e-mailovou formou alebo osobnym kontaktom. Socidlny
pracovnik pri osobnom stretnuti mapuje oéakévania a potreby zdujemcu o socialnu sluzbu
anasledne spolu zvazia vhodnost vybraného druhu socidlnej sluzby. V pripade, Ze
zédujemcove problémy nespadaji do profesionalnej kompetencie vybraného odborného
zamestnanca, odporuéi zaujemcovi obratit’ sa na iné indtitieie. ktoré disponuji kapacitou
odborne mu pomdet’ v jeho problémoch. Ak Ziadatel a odborny pracovnik usudia, Ze
vybrany druh socidlnej sluzby je pre zdujemcu vhodnym rieenim, informuje ho o dalsom
postupe. Socidlny pracovnik si socidlne poradenstvo eviduje do Zaznamu z informacného
kontaktu (Priloha 1).

Socialny pracovnik zdujemcovi predstavi pobytové a spolocenské priestory a informuje ho
o dokladoch potrebnych k uzatvoreniu zmluvy o poskytuti socidlnej sluzby v ZpS alebo
Z08S.

5.2. Ziadost’ o poskytovanie sociilnej sluzby pri odkdzanosti na sociilnu sluzbu
Ak ma fyzickda osoba odkdzand na socidlnu sluzbu. zaujem o uzatvorenie zmluvy
o poskytovani socidlnej sluZby, socialny pracovnik mu vyda tlaciva:

5.2.1 Doklady aiddaje k uzatvoreniu zmluvy o poskytovani socidlnej sluZby
(Priloha 2)

5.2.2 Vyhlasenie o majetku fyzickej osoby na ucely platenia ihrady za socidlnu
sluzbu (Priloha 3)

5.2.3  Vyhlisenie o oboznimeni Zziadatel'a s vySkou uhrad za socidlne sluZby
(Priloha 4)

5.2.4  Vyhlisenie oprivnenej osoby konajicej v zastipeni poberatel’a socidlnej
sluzby (Priloha 5)

5.2.5  Potvrdenie ofctrujiceho lekdra o bezinfekénosti Ziadatel’a (Priloha 6)

Socialny pracovnik ho ziroven pouéi o spdsobe vyplnenia Gdajov v tomto tladive a o tom,
ake doklady je nutné prilozit. K uvedenému tladivu zdujemea doloZi:

a) pravoplatné Rozhodnutie o odkazanosti na socialnu sluzbu,

b) Posudok o odkazanosti na socialnu sluzbu,

c) potvrdenie o prijme za predchidzajici kalendarny rok



/L\'\ Spriva zariadeni socidlnych sluZieb ]
Zariadenie pre seniorov ZOBOR
Podmienky a postup zarad'ovania ziadosti do evidencie
ziadatel'ov do Zariadenia pre seniorov a Zariadenia

opatrovatel'skej sluzby
ZOBOR, Janského 7. Nitra

Podet strdn:7/9

d) potvrdenie o prijme dosahovanom v kalenddrnom mesiaci v kiorom st doklady
k uzatvoreniu zmluvy do ZOS a ZpS podané. Ak sa jedna o zaujemeu, ktory je
zenaty alebo o zaujemkyfiu, ktord je vydatd, je potrebné predlozit potvrdenia za
oboch manzelov,

e) vpripade ak je Ziadatel pozbaveny alebo obmedzeny v spdsobilosti na pravne
ukony, prévoplatny rozsudok o pozbaveni spdsobilosti na pravne ukony alebo
obmedzeni sposobilosti na pravne (kony.(potrebné prilozit aj listinu — rozsudok
0 ustanoveni za opatrovnika)

f) v pripade ak Ziadatel' splnomocnil inu osobu na pravne ukony (potrebné dolozit
uradne overené splnomocnenie alebo generalnu plni moc)

Podanim Ziadosti vznika ziadatelovi povinnost do 8 dni oznamoval zmeny vietkych
skuto¢nosti, ktoré méZu mat” vplyv na zaradenie alebo zmenu poradia Ziadatel'a v evidencii
ziadatelTov, najmé je povinny oznamit zmenu skutognosti, ktoré uviedol v Ziadosti a jej
prilohach ( napr. zmenu stupria odkazanosti na socidlnu slubu, zmena trvalého pobytu ako
aj d'alsie zdvaZné zmeny v osobnych pomeroch).

5.3 Ziadost' o poskytovanie socidlnej sluzby pre samoplatcoy

Ak méd fyzicka osoba zdujem o poskytnutie socialnej sluzby a nie je odkazana na socialnu
sluzbu a je ochotna platitt EON, socidlny pracovnik jej vvda tlagiva pre samoplatcov Priloha
— 7 atlativa v hodoch 5.2.3, 524, 52.5.

Socidlny pracovnik zaroveil poudi fyzicki osobu o spdsobe vyplnenia idajov v tomto tladive
a o tom, aké doklady je nutné prilozit’. K uvedenému tlaé¢ivu zdujemca dolozi:

a) v pripade ak je Ziadatel pozbaveny alebo obmedzeny v spdsobilosti na pravne
ukony, pravoplatny rozsudok o pozbaveni sposobilosti na pravne tkony alebo
obmedzeni spdsobilosti na pravne ukony,(potrebné prilozit’ aj listinu — rozsudok
o ustanoveni za opatrovnika)

5.4 Zaradenie ziadatel'ov do evidencie o poskytovanie socialnej sluzby

5.4.1 Socialny pracovnik vietky ndleZitosti uvedené v Ziadosti skontroluje. Plne
a spravine vyplnené doklady o poskyinutie socidlnej sluzby zaeviduje do
clektronickej evidencie posty SZ85.

5.4.2 V pripade, 7e zaujemca o poskytovanie socialnej sluzby nedolozi vietky potrebné
nalezitosti. socialny pracovnik ho bezodkladne pisomne alebo telefonicky vvzve
o ich urychlene doplnenie, nakol'ko zaevidovat’ moZzno len kompletnd Ziadost’.

543 V pripade. Zc zariadenie nema v ¢ase podania Ziadosti volné vhodné miesto,
zaradi Ziadatel'a do evidencie Ziadatelov na poskytovanie socialnej sluzby do
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5.4.4

545

programu IS Cygnus. Kazdy druh socialnej sluzby ma samostatni evidenciu
Fiadatelov. Ziadosti si do evidencie zaradené podla poradia vakom bola
dorudena kompletna Ziadost o poskytovanie socidlnej sluzby pre jednotlivé
druhy poskytovanej socidlnej sluzby a evidencného ¢isla. Rozhodujici je datum
podania kompletnej Ziadosti. Riaditel SZSS méZe vynimoéne uprednostnit
Jiadatel'a, ktory je v zozname na niZfom poradi, najmi ak to oddvodiuje
nepriaznivy zdravotny stav. nepriazniva socidlna situicia podl'a § 8 ods. 6 alebo
§ 61 ods. 1 zdkona &. 448/2008 Z. z. o socidlnych sluzbach a zmene a doplneni
sikona ¢ 455/1991 Zb. o zivnostenskom podnikani vzneni neskorSich
predpisov. Kazdy Ziadatel je pisomne informovany o tom, Ze jeho Ziadost bola
zaradena do evidencie Ziadatelov.

Ak Zziadatel' bez vaznych pridin odmietne nastup do zariadenia, posunie sa
v evidencii ziadatefov na posledné miesto v evidencii Ziadatelov. Ziadatel
dolozi pisomnii alebo mailovii informéciu o oboznameni s poslednym miestom
v poradovniku. V pripade ak Ziadatel nema moZnost alebo nie je schopny
dolozit' toto oboznamenie podpisu sa dve socidlne pracovnitky a vedici USS.
Ak nidstup do zariadenia odmietne tri krat po sebe je Ziadatel vyradeny
z evidencie ziadatel'ov o ¢om bude pisomne informovany.

Evidenciu ziadatelov vedie a priebezne aktualizuje zodpovedny socialny
pracovnik zariadenia. Evidencia ZiadatelTov sa priebeZne aktualizuje najmé na
zaklade oznamenia o umrti Ziadatel'a ako aj inych skutoénosti, ktoré majia vplyv
na poradie vevidencii ziadatel'ov. Zdbévodu aktualizacie sa aj poradie
v evidencii Ziadatel'ov priebeZne meni.

Evidencia Ziadatel'ov a poradie je zvercjnené na web stranke: www.szss.sk
a aktualizuje sa 1x mesacne. Ziadatel'ovi je pridelené evidenéné éislo. podla
ktorého si vie pozriet’ na akom mieste sa v evidencii Ziadatel'ov nachadza.

5.5 Dovody vyradenia ziadatel'ov z evidencie o poskytovani socidlnej sluzby
7 evidencii Ziadatel'ov je vyradeny ziadatel:

prestane Spiﬁaf podmienku odkazanosti na poskytovany druh socidlnej sluzby.
na zaklade pisomnej ziadosti o vyradenie.

na zaklade treticho odmietnutia nastupu do zariadenia,

na zaklade pisomného/telefonického oznamenia o umrti Ziadatel'a.

5.6 Bezodkladné prijatie
V zmysle § 8, ods. 6 Zakona. ¢. 448/2008 Z. z. v zneni neskorsich predpisov 208 a ZPS
poskytuje socidlnu sluzbu fyzickej osobe bezodkladne (mimo poradia) ak:

Je zivot alebo zdravie vazne ohrozené.
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* Fyzickd osoba nemd zabezpeéené nevyhnutné podmienky na uspokojenic
zakladnych Zivotnych potrieb.
* [yzickd osoba odkizana na pomoc inej fyzickej osoby skonéila pobyt
v zariadeni podfa osobitného predpisu aneméd zabezpeené podmienky na
byvanie v prirodzenom prostredi.
Oznamenie a sihlas o zabezpeteni bezodkladného prijatia do zariadeni vydava prisludny
mestsky urad podl'a miesta trvalého bydliska ziadatela.
V pripade, Ze zariadenie nemd v ase oznamenia o zabezpeteni bezodkladného prijatia
volné miesto, zaradi sa fyzicka osoba na prvé miesto v evidencii Ziadatelov o socialnu
sluzbu.

Cl.6
Zavereéné ustanovenia

1. Tato smernica nadobida platnost’ a uc¢innost’ diiom jej podpisania a je zaviizna pre
vietkych zamestnancov SZSS na pracovnej pozicii socidlny pracovnik. vedici aseku
v ZpS a Z0S ZOBOR na useku socialnvch sluzieb.

2. Za oboznamenie zamestnancov SZ8S vZpS a Z0S ZOBOR stouto smernicou
zodpovedd veduci prisludného aseku.

3. Neoddelitel'ni éast tejto smernice tvoria Prilohy 1 - 7
Touto smernicou strica Géinnost’ smernica €. 4/2019 upravujiica postup zarad ovania
ziadosti do evidencie a podmienky prijimania 7iadatelov do zariadenia pre seniorov
a zariadenia opatrovatel'skej sluzby zo dna 15.04.2019.

V Nitre, diia 01.06.2021
PhB” Libusa MuSikova
overend vvkonom funkcie riaditela
prispevkovej organizicic S£SS




Priloha 1

Zarnam z informaéného kontaktu

5 obfanom- zaujemcom o poskyinutie socidlnych sluzich

Meno a priezvisko zdujemcu:

' Dia:

Forma kontaktu:

Druh sociglnej sluZby :

| Zrealizované tkony: Dna: ' Poznamka:

Zdkladné socidlne poradenstvo

Predstavenie zariadenia- exkurzia

_’Dd ovzdanie informaéného letaku

Kontrola dplnosti a spravnosti dokladov
potrebnych k uzatvoreniu zmluvy

Odovzdanie dokladov a Gdajov
k uzatvoreniu zmluvy

Prevzatie kompletnych dokladov a Gdajov
k uzatvoreniu zmluvy

| Evidencia dokladov do DIS

Zdznam do evidencie Ziadatelov v IS Cygnus l

Oznam o odklade, pripadne vyradeni
Ziadatela z evidencie Ziadatelov

Oznamenie o umrti Ziadatela

Oznamenie o odmietnuti nastupu

Ine

Vypracoval:



Priloha 2

A. Udaje o osobe, ktord m4 zdujem o umicstnenie v zariadeni opatrovatel’skej sluzby

(d’alej len ,,ZOS*) a v zariadeni pre seniorov (d'alej len wZpS*)

'Meno a priezvisko : 'Titul :
/u zien aj rodné/

Ditum narodenia : ‘ Rodné éislo :

| Adresa: Trvaly pobyt :

Prechodny pobyt :

Preukaz ZTP :
) vlastnim nevlastnim
' Meno, adresa a telefon dvoch pribuznych, vzt'ah :

Statne obéianstvo :

Zdravoina poist'ovia ; 'Cislo OP :

Socidlne postavenie : | Rodinny stav :

PoZzadovana strava /vhodné zakrazkujte/ :
» Racionalna
» Setriaca
# Diabeticka

V pripade, ak zvolend strava md byt mleti uved'te krizik [
Ste prijimatel’'om inej sociilnej sluzby ? Akej, od kedy, do kedy ?

Nazov pohrebnej sluzby v pripade amrtia:

B. Udaje zikonného zastupeu (vyplite v pripade, ak osoba, ktorej sa mé socidlna sluzba
poskytovat, nie je sposobila na pravne tkony)

Meno a priezvisko: Titul:

Adresa: Trvalého pobytu :

Prechodného pobytu :

Divod zastipenia: Telefén:

C., Doba umiestnenia v ZOS a ZpS

Ziadam o umiestenie v ZOS 2 ZpS 0d ......cocoiiiniiiiriniersiins B s




Priloha 2

*Zaujemea o socidlnu sluzbu berie na vedomie, Ze poskytovatel socidlnej sluZzby nie je viazany jeho ndvrhom
ohladom dizky doby poskytovania socidlne] sluzby v ZOS. nakolko poskytovatel je vtejto veci povinny
dodrZiavat’ ustanovenia platného Vieobecne zaviizné nariadenie Mesta Nitry o socidlnych sluzbach.

D. Prehlisenie o prijmoch zdujemeu o socidlnu sluzbu

Déchodok/dichodky za’u_jemcu: druh, vysika dﬁchufiku{uv} 3

| Iné prijmy zdujemcu (prijmy zo zévislej ¢innosti — pracovného pomeru, dohdd. prijmy z
| podnikania, z prendjmu majetku. prijaté vyzivné, davka v hmotnej nidzi, opatrovatel'sky
prispevok, rodiCovsky prispevok, vynosy zcennych papierov, ddvka v nezamestnanosti
a iné davky zo systému socidlneho poistenia a pod.). Druh a vy¥ku prijmu:

Prijmy manzela/manzelky zdujemcu:

* raujemca predlozi doklady o prijme uvedené v tlagive

E. Vyhlisenie

Vyhlasujem, Ze som vietky udaje uviedol (a) pravdivo. Som si x-'edum}?" pravnych nasledkov.
uvedenia nepravdivych udajov ako aj toho. Ze nepravom prijaté davky (sluzby) som
povinny(a) nahradit’.

Sthlasim s vyZiadanim udajov o mojej osobe potrebnych pre poskytovanie socialne) sluzby
v £OS a 7ZpS.

Zmeny uvedené v dokladoch a v prilohdch sa zavizujem oznamit' do 8 dni.

V Nitre, diiaz...coeresemcsnsensansans
podpis zdujemeu

Iresp. zakonného zastupeu/




Priloha 3

VYHLASENIE

o majetku fyzickej osoby na iicely platenia uhrady za socidlnu sluzbu

Meno, priezvisko a titul: ..............

T T T T T T T T T T T TN TT T L ]

Rodneé Cislo s d At Barotenii: v iisiisimmiisiirsssions st o e besiisas edsa
B}rdIiSkﬂ: LA L R L L L R L e R e e P P T T E R RISt L]

Vyhlasujem na svoju Cest’, Ze vlastnim / nevlasinim* majetok** v hodnote presahujucej
10 000 eur.

Uvedene udaje st pravdiveé a aplné, som si vedoma / vedomy pravnych nasledkov
nepravdiveho vyhlasenia, ktoré vyplyvaju z prislusnych pravnych predpisov.

VENItre, dba s mmisia:

Podpis fyzickej osoby Podpis tiradne osvedéil

* Nehodiace sa preciarknut’,

#% 7a majetok sa povaZuji nehnutel'né veci a hnutel'né veci vratane penaznych uspor, a ak to ich
povaha pripusta, aj prava a iné majetkové hodnoty. Za hodnotu majetku je moine povazovat len
podiel majetku pripadajici na prijimatel’a socialnej sluzby a osoby uvedené v § 73 ods. 10.

Za majetok sa nepovaZuji

a) nehnutelnost’, ktorti prijimatel socidlnej sluzby uziva na trvalé byvanie, **#

b) nehnutelnost, ktorli uzivaji na trvaleé byvanie

1. manZel (manzelka) prijimatela socidlnej sluzby,

2. deti prijimatela socidlne] sluzby.,

3. rodidia prijimatel’a socidlnej sluzby,

4. ina fyzicka osoba na zéklade prava zodpovedajiiceho veenému bremenu,

¢) polnohospodarska pdda a lesnd poda, ktora prijimatel” socidlngj sluzby uziva pre svoju potrebu,
d) gardz, ktora prijimatel’ socialnej sluzby preukazatelne uziva,

e) hnutelné veci, ktoré tvoria nevyhnutné vybavenie domacnosti, hnutel'né veci, ktorymi s
oiatenie a obuv a hnuteIné veci, na ktoré sa poskytla jednorazova davka v hmotnej nidzi alebo
peiiazny prispevok na kompenziciu socidlnych dosledkov razkého zdravotneho postihnutia,

f) osobné motorové vozidlo, ktoré sa vyuziva na individualnu prepravu z dévodu tazkeho
zdravotného postihnutia,

o) hnuteFné veci, ak by bol ich predaj alebo iné nakladanie v rozpore s dobrymi mravmi.

%% Na (ifely platenia (hrady za celoroéni pobytovi socialnu sluzbu uvedena v § 34, 35.38 a 39 sa
prihliada aj na nehnutelnost, ktori prijimatel’ socialnej sluzby uziva na trvalé byvanie pred zacatim
poskytovania socidlnej sluzby.



Priloha 4

VYHLASENIE

"‘i“-'l"l"""l"l"llll"‘ll""lll--""""i"'l"l'll""l"l'lllll""""ii‘II.iiiiI'IllllI-I-Ill-lllll-llll‘-l-""|.|l.....||.||lll--.-l-llllill""'.‘t.-‘.....

Meno, priezvisko, ditum narodenia, bydlisko

Svojim podpisom vyhlasujem, Ze som bola/a oboznimeni s vvikou tihrad za poskytované
socidlne sluzby v Sprave zariadeni socialnych sluzieb so sidlo Janského 7. 949 01 Nitra, pre
zariadenie pre seniorov, zariadenie opatrovatel'skej sluzby a denny stacionar® na Janského
ul. 7, 949 01 Nitra, ktoré si uvedené vo Vicobecne zéviiznom nariadeni mesta Nitry &.
4/2014 o socidlnych sluzbach v zneni aktualnvch dodatkov.

NMNIEIBEE i sl tuens ke
podpis ob&ana /zdujemeu o socidlnu

sluzbu
(resp. zdzkonného zastupeu)

* Nehodiace sa preéiarknut’



Priloha 5

meno, priczvisko, datum narodenia, bydlisko klienta

Vyhlasenie

meno, priezvisko, ditum narodenia, bydlisko opravnenej osoby konajicej v zastipeni
poberatel’a socidlnej sluzby

svojim podpisom potvridzujem, ze suhlasim so znenim platného Vieobecne zdviizného
nariadenia Mesta Nitry ¢. 4/2014 o socialnych sluzbach v zneni aktualnych dodatkov. ¢l. VL.
ods. 3 a¢l. VII ods. 6 (dalgj len . ZVZN").v zmysle ktorého je Sprava zariadeni socialnych
sluzieb Janského 7, 949 01 Nitra — Zariadenie pre semiorov Janského 7, 94901 Nitra,
opravnena odstapit’ od Zmluvy o poskytovani socialnej sluzby, ak pride k naplneniu znenia
uveden¢ho VZN.

podpis opravnenej osoby

70 F1 0 L OO —



Priloha 6

Potvrdenie lekira o bezinfekénosti zaujemcu o poskytovanie
socialnej sluzby v zariadeni pre seniorov a v zariadeni
opatrovatel’skej sluzby

Meno a priezvisko

Datum narodenia

Bydlisko I

Tymto potvrdzujem, 7e menovany/da je / nie je* nositel'om prenosného ochorenia
woreneenee (8K @no, uved'te nazov ochorenia)
a bola / nebola* mu nariadena karanténa pre podozrenie z nakazy/nikazu vyssie uvedenou

chorobou.

odtlacok peciatky a podpis lekara

* vhodné zakrizkujie




Priloha 7

A. Udaje o osobe, ktord m# zdujem o umicstnenie v zariadeni opatrovatel’skej sluzby

(d'alej len ,,ZOS*) a v zariadeni pre seniorov (dalej len ,,ZpS*) pre samoplatcov

Meno a priezvisko : Titul :
/u zien aj rodné/
Détum narodenia : Rodné &islo :
Adresa: Trvaly pobyt :
Prechodny pobyt :
Stitne obtianstvo : Preukaz ZTP :
vlastnim nevlastnim

| §

| Meno, adresa a telefon dvoch pribuznych, vzt'ah :

Zdravotna poist'oviia : - Cislo OP :

Socidlne postavenie : Rodinny stav :

| Pozadovana strava /vhodné zakrazkujte/ :
» Racionilna
» Setriaca
# Diabeticka

V pripade, ak zvoleni strava ma byt mleta uved'te krizik [

Ste prijimatel’om inej socidlnej sluzby 7 Akej, od kedy, do kedy ?

Nazov puh_reimej sluzby v pripade amrtia:

B. Udaje zikonného zastupeu (vypliite v pripade, ak osoba, ktorej sa ma socidlna sluzba
poskytovat’, nie je sposobild na pravne ukony)

Meno a priezvisko: | Titul:

Adresa: Trvalého pobytu :

Prechodného pobytu :

Divod zastiapenia: | Telefon:




Priloha 7

C. Doba umiestnenia v ZOS a ZpS

Ziadam o umiestenie v ZOS 7S 0d oo T et

*Zaujemea o socidlnu sluzbu berie na vedomie. Ze poskytovatel’ socidlne] sluzby nie je viazany jeho navrhom
ohfadom dizky doby poskytovania socidlngj sluzby v ZOS, nakolko poskytovatel je viejto veci povinny
| dodrZiavat’ ustanovenia platného Vieobecne ziviizné nariadenie Mesta Nitry o socidlnych sluzbach.

D. Vyhlascnie )
Vyhlasujem. Ze som vietky tdaje uviedol (a) pravdivo. Som si vedomy pravnych nasledkov,

‘uvedenia nepravdivych tdajov ako aj toho, Ze nepravom prijaté davky (sluzby) som
povinny(a) nahradit’.

Sthlasim s vyziadanim tdajov o mojej osobe potrebnych pre poskytovanie socialne) sluzby
v Z08S a ZpS.

Zmeny uvedené¢ v dokladoch a v prilohéch sa zaviizujem oznamit' do 8 dni.

¥ Nitre, diac....aims
podpis ziujemcu

{resp. zakonného zastupeu/



