@@é CAHKOCITATELNY TEXT

Zmluva o poskytovani socialnej sluzby ¢. .......

uzatvorena v zmysle § 74 zikona ¢. 448/2008 Z. z.

Poskytovatel’ socialnej sluzby:

Nazov: Zdruzenie na pomoc Pud’om s mentalnym postihnutim
Sidlo: 940 02 Nové Zamky, Pod kopcom 75

Zastupenie: Mgr. Anita Nagyova — Statutarna zastupkyna

Bankové spojenie: Tatra banka a. s.

Cislo uétu: SKO03 1100 0000 0026 2875 8844

1CO: 318 27 039

(d’alej len ,,poskytovatel*)
Prijimatel’ socialnej sluzby:
Meno a priezvisko :
Adresa trvalého pobytu :
Mesto alebo obec :
Cislo posudku o odkazanosti na socialnu sluzbu:
Datum narodenia :
Zakonny zéstupca /opatrovnik/:
Datum narodenia:
Trvalé bydlisko:

(dalej len ,,prijimatel™)



ClL 1
Predmet zmluvy

1. Poskytovatel’ sa zavédzuje pre prijimatel’a poskytovat’ socidlnu sluzbu na zéklade
posudku o0 odkazanosti na socialnu sluzbu vydaného samospravnym krajom. Posudok
vydava trad v Nitre, pri vyplneni tla¢iva mozete poziadat’ o pomoc. Je potrebné
vybavit’ si na ziadost’ potvrdenie od lekara o Vasej diagnoze.

Cl. 2
Druh poskytovanej sociilnej sluzby
Socidlna starostlivost’” Vam bude po splneni naleZitosti poskytovana
Vv Domove socialnych sluzieb.
CL3
Vecny rozsah a forma poskytovanej socialnej sluzby
1. Forma socialnej sluzby: ambulantna (denne, v pracovnych dinoch)

V ramci tejto sluzby Vam budeme poskytovat’ (obrazkova priloha):

1.1. Odborné ¢innosti:

zékladné socidlne poradenstvo,

e pomoc pri odkazanosti fyzickej osoby na pomoc inej fyzickej osoby,
e socialna rehabilitacia,

e pracovnd terapia,

e vychova.

1.2 Obsluzné ¢innosti:

e moznost’ stravovania,

e upratovanie,

e poskytovanie vecnych plneni spojenych s poskytovanim socialnej sluzby v spolo¢nych
priestoroch.

1.3 DalSie innosti:

e vzdelavanie,
e zaujmovu ¢innost’.



ClL4
Miesto poskytovania socialnej sluzby

Socialne sluzby sa budi poskytovat prijimatelovi socialnej sluzby v Domove
socidlnych sluzieb, Pod kopcom 75, 940 02 Nové Zamky alebo na Kostolnej ulici
Vv priestoroch FrantiSkanskeho klastora.

CL5
Cas a den zalatia poskytovania socialnych sluZieb

Socialna sluzba sa poskytuje na neurcity ¢as (neobmedzene)

Socialna sluzba sa poskytuje odo dna: ...............

ClL6
Uhrada za socialnu sluZbu, spdsob jej uréenia a platenia

. Prijimatel’ socidlnej sluzby je povinny platit’ thradu za poskytovana socialnu sluzbu
podl'a vypoctového listu a platného Cennika organizacie.

. Uhradu za poskytované socialne sluzby som povinny uhradit’ v hotovosti v kancelarii
zariadenia alebo prevodom na ti¢et poskytovatela (IBAN: SK03 1100 0000 0026 2875
8844 Tatra banka a.s.) za kalendarny mesiac do 15. dna nasledujiuceho mesiaca.

Suma, ktord je uvedena vo vypoctovom liste, ktoru je potrebné platit’ zavisi od vysky
mojho prijmu — invalidného déchodku. Vysku invalidného déchodku — original, mam
povinnost’ priniest’ pri ndstupe, opakovane kazdy rok, alebo ked’ sa jeho vyska zmeni
0 viac / menej ako 5 Eur.

. Ak moj prijem je vel'mi nizky a neviem z neho vyplatit’ socialne sluzby, moze ich za
mna platit’ aj ind osoba (napr. rodina).

. Ak ani ja ani moja rodina nevie vyplatit’ sumu za pobyt, moze si vSetky sumy ziadat
Domov socidlnych sluzieb z mo6jho dedicstva.

. Mam povinnost kazdi zmenu prijmu, ziskanie majetku alebo velku vyhru
zdokumentovat’ Domovu socidlnych sluzieb do 8 dni.



ClL7
Prava a povinnosti zic¢astnenych stran

1. Mam pravo na pomoc a podporu takym sposobom, aby boli chranené moje prava.
Mo6zZem sa zacastiovat na beznom Zivote medzi zdravymi I'ud'mi a byt ¢o
najviac samostatny. Mam pravo na zrozumitel'né informacie o tom ako, kde
a kedy mi bude pontknuta pomoc a podpora a kol’ko za fiu budem platit’.

2. Mam pravo stretavat’ sa, telefonovat’ s osobami, ktorym doverujem.

3. Mém pravo spolurozhodovat’ o ¢innostiach, ktoré mam robit’. MéZem povedat’ ¢i
som spokojny alebo nie, ¢o by som chcel zmenit.

4. Domov socialnych sluzieb by ma mal viest' k samostatnosti, odborne, spolu
s mojou rodinou a 'und’'om naokolo.

5. V Domove socialnych sluzieb dostanem taka pomoc, aku potrebujem a chcem,
vSetky informdcie o mne si mozem ja, alebo mnou urend osoba, precitat
V mojom spise.

6. Mam povinnost’ nahlasit’ do 8 dni vSetky pripadné zmeny v mojich dokladoch.

7. Mam povinnost oznamovat vySku svojho dochodku, uspor, majetok
a nahlasovat’ vSetky zmeny.

8. V Domove socidlny sluzieb mam na vyber stravu, mojou povinnostou je nahlasit’
si zaujem o fu.

9. Musim dodrziavat pravidla, ktorymi zabezpecuje Domov socidlnych sluzieb
poriadok, terapie, vychovu, starostlivost, sukromie pracovnikov, klientov aj
mna.

10. M6zem hocikedy odmietnut’ pomoc a podporu a ukongit’ svoj pobyt v Domove
socialnych sluzieb. Nemusim uviest’ dovod. Ukoncenie by malo byt pisomné.

11. Ak nebudem respektovat’ pravidla, budem ohrozovat’ zivot a zdravie klientov,
zamestnancov, nebudem platit’ za sluzby, m6ze ma Domov socialnych sluzieb
vylucit. Musi ma o tom pisomne informovat'.

12. Ak Domov socialnych sluzieb nebude vediet’ zabezpecit' d’alSie poskytovanie
sluzby, moéze ukoncit’ starostlivost’ pre miia — pisomne.

13. Mam pravo vyjadrovat’ svoje ndzory a podavat’ staznosti.

V Novych Zamkoch, dna

Statutarny zastupca poskytovatel’a podpis prijimatel’a
(zdkonného zastupcu, opatrovnika)



