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Žiadosť o uzatvorenie zmluvy o poskytovaní sociálnej služby  
v zmysle zákona č. 448/2008 Z. z. o sociálnych službách a o zmene a doplnení zákona 455/1991 Zb. o 

živnostenskom podnikaní 

(živnostenský zákon) v znení neskorších predpisov v platnom znení 

 

Centrum sociálnych služieb Brezovec, Martina Hattalu 2161/3, 

026 01 Dolný Kubín, pracovisko Záskalická 907/7, 026 01 Dolný Kubín 

(„ďalej len poskytovateľ“) Došlo dňa, pečiatka podateľne: 

1. Žiadateľka:  

meno:...................... priezvisko: ............................. titul: ............ rod. priezvisko: ............................................  

rodinný stav: .......................................................................................................................................................  

2. Číslo OP: .............................................. Platnosť OP do:............................................................................. 

3. Narodený (a): 

dátum narodenia: ....................................... rodné číslo: ......................................................................................  

miesto narodenia: ...................................... okres narodenia: ............................................................................... 

4. Trvalé bydlisko:  

adresa trvalého pobytu: .......................................................................................................................................  

adresa pre doručenie pošty (ak nie je totožná s trvalým pobytom): ................................................................... 

5. Štátne občianstvo: ................................................... Národnosť: ................................................................ 

6. Vzdelanie: ...................................................................................................................................................... 

7. Posledné zamestnanie: .................................................................................................................................. 

8. Telefonický kontakt: .............................................. email: .......................................................................... 

9. Druh sociálnej služby, o ktorú žiadateľ žiada:  □ Útulok 

□ Zariadenie núdzového bývania 

10. Miesto poskytovania sociálnej služby: Záskalická 907/7, 026 01 Dolný Kubín 



11. Deň začatia poskytovania sociálnej služby: ...............................................................................  

12. Rozsah poskytovania sociálnej služby (uveďte dobu, na ktorú má byť sociálna služba 

poskytovaná):  

určitý čas do: .......................................................................................................................................................  

13. Osoby v príbuzenskom vzťahu so žiadateľom  (nezaopatrené deti žiadateľa): 

Meno 

priezvisko 
Príbuzenský 

vzťah k 

žiadateľovi 

Rok narodenia Stav Žije v spoločnej 

domácnosti so 

žiadateľom:  

A/N 

Zamestnanie, 

adresa 

zamestnávateľa 

      

      

      

      

      

      
 

14. Kontaktná osoba (na podanie správy o ochorení, správaní a úmrtí žiadateľa):  

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

adresa: .................................................................................................................................................................  

telefonický kontakt: .......................................................... mail: ........................................................................ 

16. Vyhlásenie žiadateľa : 

Vyhlasujem, že všetky údaje v tejto žiadosti som uviedol/uviedla podľa skutočnosti a som si vedomý(a) 

právnych následkov uvedenia nepravdivých údajov. 

Dňa: .......................................                                           .................................................................... 

                                                                                               Čitateľný vlastnoručný podpis žiadateľky 

30. Oboznámenie dotknutej osoby  so spracovaním osobných údajov: 

Osobné údaje dotknutých osôb sa spracúvajú v súlade s NARIADENÍM EURÓPSKEHO PARLAMENTU A 

RADY (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom 

pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (všeobecné nariadenie o ochrane údajov) a so 

zákonom č. 18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov. Informácie 

o spracúvaní osobných údajov prevádzkovateľom sú Vám plne k dispozícii na webovom sídle 

prevádzkovateľa v časti: 

O nás - Menu - Osobné údaje  https://informovanie.osobnyudaj.sk/17060664/gdpr/sk/zakladne-informacie 

ako aj vo fyzickej podobe v sídle a na všetkých kontaktných miestach prevádzkovateľa. Právnym základom 

spracúvania osobných údajov je čl. 6 ods. 1 písm. b) NARIADENIA EURÓPSKEHO PARLAMENTU A 

RADY (EÚ) 2016/679. 

Účelom spracúvania osobných údajov dotknutých osôb je spracovanie žiadosti o zabezpečenie poskytovania 

sociálnej služby. 

https://informovanie.osobnyudaj.sk/17060664/gdpr/sk/zakladne-informacie


Prehlasujem, že CSS Brezovec si voči mne pri získavaní mojich osobných údajov splnilo informačnú 

povinnosť v zmysle čl. 13 Všeobecného nariadenia o ochrane osobných údajov – Nariadenia EP a Rady 

(EÚ) č. 2016/679 (GDPR) a poskytlo mi informácie o spracúvaní mojich osobných údajov. 

 

Dňa: .........................................................               ...........................................................................                             
                                                                                          Čitateľný vlastnoručný podpis žiadateľa                                                                                          

Zoznam príloh  

 

 Biografický vstupný dotazník - príloha žiadosti  

 Vyhlásenie o oboznámení s inštitútom dôverníka  - príloha žiadosti 

 Súhlas dotknutej osoby so spracovaním osobných údajov - príloha žiadosti  

Doklady, ktoré sú podkladom pre uzatvorenie zmluvy: 

 rodné listy maloletých detí (ak ide o matku s deťmi),  

 potvrdenie o bezinfekčnosti,  

 iné doklady, ktoré sú podkladom k uzatvoreniu zmluvy (v prípade potreby si potrebné 

doklady vyžiada CSS Brezovec)  

V prípade krízovej sociálnej situácie môže byť sociálna služba poskytnutá aj bez predloženia 

všetkých dokladov. Chýbajúce doklady sa doplnia dodatočne v spolupráci so sociálnym 

pracovníkom. 
 


