
 
Spoločná úradovňa samosprávy n.o. 

Kľčové 34, 915 01 Nové Mesto nad Váhom 

Zariadenie opatrovateľskej služby Trenčianske Bohuslavice č. 256, 

913 07 Trenčianske Bohuslavice 

 

Žiadosť o uzatvorenie zmluvy o poskytovaní sociálnej služby 

1. Údaje o žiadateľovi, fyzickej osobe, ktorej sa má poskytovať sociálna služba 

 

    Meno a priezvisko            .....................................................................................................  

    rod. priezvisko                   ....................................................                               

 

2. Dátum narodenia              .....................................       rod. číslo................................ 

3. Trvalý pobyt 

….................................................................................................................................... 

 PSČ …..........................   

             Prechodný pobyt ..........................................................................................................  

4. Žiadateľ býva  

⁪vo vlastnom dome     ⁪vo vlastnom byte          ⁪v podnájme 

⁪ iné/uviesť.......................... 

 

5. Štátne občianstvo ......................................................................................................... 

 

6. Rodinný stav        ....................................................................... 

 

7. Príjem žiadateľa  

 starobný dôchodok            invalidný dôchodok             vdovský/vdovecký dôchodok  

 výsluhový dôchodok         iný príjem( uviesť)................................... 

 

mesačne .............................EUR 

8. Kontakty  na príbuzných / manželka, deti, vnuci ../ 

 adresa, príbuzenský vzťah, tel. kontakt/ 

.................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................... 

 

9. Deň začatia poskytovania sociálnej služby (uveďte dátum) 

     ….....................................................................      
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10. Čas poskytovania sociálnej služby 

       na dobu určitú (uveďte dátum) …....................................... 

       na dobu neurčitú 

11. V ktorom zariadení sociálnych služieb by si žiadateľ želal byť umiestnený? 

 

    ….................................................................................................................................................... 
 

12. Máte priznaný  peňažný príspevok na opatrovanie alebo  

                           peňažný príspevok na osobnú asistenciu v zmysle zákona č. 447/2008 o 

peňažných príspevkoch na kompenzáciu ťažkého zdravotného postihnutia  a o zmene a doplnení 

niektorých zákonov od príslušného úradu práce, sociálnych vecí a rodiny?   (hodiace sa zaškrtnite) 

 

 

13. Vyhlásenie žiadateľa (zákonného zástupcu, resp. rodinného príslušníka). 

      Vyhlasujem, že všetky údaje uvedené v žiadosti sú pravdivé a som si vedomý(á) právnych  

      následkov uvedenia nepravdivých údajov.  

 

      Dňa ….........................................                                      

                                                                  ….................................…....................................... 

                                                                          čitateľný vlastnoručný podpis žiadateľa 

                                                                      (zákonného zástupcu alebo rodinného príslušníka) 
 

 

14. Súhlas dotknutej osoby so spracovaním osobných údajov. 
Osobné údaje uvedené v tejto žiadosti a jej prílohách spracúva Spoločná úradovňa samosprávy n. o., Kľčové 34, 915 01 Nové Mesto nad Váhom, ako 

poskytovateľ sociálnej služby, na účely vybavenia žiadosti o uzatvorenie zmluvy o poskytovaní sociálnej služby, vedenia evidencie žiadateľov, 

uzatvorenia zmluvy o poskytovaní sociálnej služby, určenia a platenia úhrady za sociálnu službu a následného poskytovania sociálnej služby. 

Osobné údaje sú spracúvané v rozsahu nevyhnutnom na uvedené účely v súlade s Nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 (GDPR), 

zákonom č. 18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a § 94c zákona č. 448/2008 Z. z. o sociálnych službách v znení neskorších predpisov. V 

nevyhnutnom rozsahu môžu byť spracúvané aj údaje o zdravotnom stave žiadateľa potrebné na dosiahnutie účelu poskytovania sociálnej služby. Slov-Lex 

Osobné údaje budú uchovávané po dobu nevyhnutnú na splnenie účelu ich spracúvania a následne po dobu ustanovenú príslušnými právnymi predpismi a 

registratúrnym plánom prevádzkovateľa. 

Dotknutá osoba má práva podľa GDPR a zákona č. 18/2018 Z. z. Podrobné informácie o spracúvaní osobných údajov a o možnostiach uplatnenia práv 

dotknutej osoby sú dostupné u prevádzkovateľa a na jeho webovom sídle. 

Svojím podpisom potvrdzujem, že som bol/a informovaný/á o spracúvaní osobných údajov v súvislosti s podaním žiadosti o uzatvorenie zmluvy o 

poskytovaní sociálnej služby. 

 

V ................................................. Dňa ................................  

 

 

 

                                                                                                           ....................................................................... ..................  

                                                                                               čitateľný vlastnoručný podpis žiadateľa 

                                                                            (zákonného zástupcu alebo rodinného príslušníka) 
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PRÍLOHY K ŽIADOSTI 

 

 

A. Integrovaný posudok vydaný príslušným Úradom práce, sociálnych vecí a rodiny s vyznačenou 

právoplatnosťou   

 

B. Potvrdenie o aktuálnom príjme (rozhodnutie Sociálnej poisťovne o výške dôchodku , dávka v 

hmotnej núdzi...) a osôb, ktorých príjmy sa spoločne posudzujú a započítavajú, v prípade potreby 

uplatnenia § 73a ods.6 b) zákona 448/2008 Z.z.  

 

C. Právoplatný doklad o pozbavení spôsobilosti na právne úkony (u osôb pozbavených spôsobilosti 

na právne úkony) Právoplatné uznesenie súdu o ustanovení za opatrovníka  

 

D. Doklady o majetkových pomeroch - Vyhlásenie o majetku platné od 1.7.2026 

 

E. Doplňujúci dotazník žiadateľa o poskytovanie sociálnej služby– interné tlačivo predkladané spolu 

so žiadosťou, ktoré slúži na získanie základných informácií o aktuálnych potrebách žiadateľa 

významných pre prípravu poskytovania sociálnej služby 

 

 


