SZENT FERENC
EGYESITETT SZOCLALIS INTEZMENY
5100 Jaszberény, Hatvani it 35.
Telefon: 57/411-504  Mobil: 06-20/410-8077
e-mail: idosek Klubja@jaszberenyszocint. hu

vVdszheret

Kérelem jelzorendszeres hazi segitségnyujtas igénybevételéhez

Az ellatast igénybe vevo adatai:

NV e e
SZULELEST NEVE: ..ttt ettt e e e e
ATy A DBV . .ttt e e
Sziiletési helye, IdOPONtIA: ......iuiit e e
5821500 ) 1 ] <
TartOzkodasi RelYe: ... .. s
ATAMPOIGATSAZR: ...ttt
Bevandorolt, letelepedett vagy menekiilt jogalldsa: .............coooviiiiiiiiiiiiiiii,
I AN Y 711 - S
ElérhetOsége (Telefonszam): ........c.uiuiiii i e

Tartasara koteles személy:

Legkozelebbi hozzatartozojanak (torvényes képviseldjének):
) 53U

C) telEfONSZAMA: ...\ .\ttt e e e
Az ellatast igénybe vevovel egy haztartasban él6 nagykoru személyek szama: ...............

Szocialis raszorultsag oka (megfelel6 rész alahuzando):
o cgyediil ¢l6 65 év feletti személy,
e egyediil ¢l sulyosan fogyatékos, vagy pszichiatriai beteg,
e kétszemélyes haztartasban €16 65 év feletti, silyosan fogyatékos, vagy pszichiatriai
beteg
e tobb feltétel egylittesen igazoltan 4ll fenn.

DAatum: ..o , 20.

Az ellatast igénybe vevo (torvényes képviseld) alairasa

A kérelemhez mellékelni kell: személyi igazolvany, lakcimkartya, TAJ-kartya masolatat,
valamint szocialis raszorultsag esetén a fogyatékossag fennallasat igazolo hatarozatot, az
ellatas megallapitasat vagy folyodsitasat igazold hatarozatot.

A szocidlis ellatasrol, igénybevételének feltételeirdl tajékoztatasban részesiiltem, az abban
foglaltakat tudomasul vettem.

Az ellatast igénybe vevo (torvényes képviseld) aldirdsa
DAtUM: o, , 20.
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vVdszheret

Egészségi allapotra vonatkozoé igazolas
Jelzorendszeres hazi segitségnyujtds igénybevételéhez
(a hazi orvos, kezeldorvos vagy korhazi kezelés esetén a korhazi osztalyos orvos tolti Ki )

NEV (SZULETEST NEV): .ttt ettt ettt et et e et e e et e e e aaeesbeeesseessaesabeesaneabeeasneanneens
N8 (G (e B 1 1<) § /0 16 Lo S PR UPRPPR
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TarsadalombiztoSitasT AZONOSIEO JEL: ..oeeeeeieiiieieiieeieee ettt e e

1. Onellatasra vonatkozé megéllapitasok (megfeleld rész alahuzando):

Onellatasra képes Részben képes Segitséggel képes
2. Szenved-e kronikus betegségben? igen nem

Ha igen betegségeinek megnevezése:

001C) W S P
Rendszeres orvosi ellenérzés sziikséges-e? igen nem

3. Rendszeresen SZedett Gy O@YSZeT 1. ... .uuiti ittt ittt et e e i
4. Gyogyszerek adagolasanak ellendrzése sziikséges e? igen nem

5. Szenvedett-e fert6z6 betegségben az elmult 6 honapon beliil? igen nem

6. A haziorvos (kezeldorvos) egyéb megjegyzései (gyogyszerallergia, szenvedélybetegség, diéta
OB ) Lt ———

Igazolom, hogy egészségi allapota alapjan a jelzérendszeres hazi segitségnyijtas igénybevétele

indokolt nem indokolt

P.H. orvos alairasa
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vVdszheret

JOVEDELEMNYILATKOZAT

Jelzérendszeres hazi segitségnyujtas igénybevételéhez

Az ellatast kérelmezé személyre vonatkozé személyes adatok:

T
4011 (T TN Lo PP
Y Y] = N (== SRS
S (=1 YT =T VZ80 T Lo T PR
LaKONEIY: .o s
JLIE= L3 (0774 o o F= 1= I 0 1= VS
(itt azt a lakcimet kell megjeldini, ahol a kérelmezd életvitelszerlien tartozkodik)

Telefonszadm (nem KOtelezd Megadni): ........ooo i

Az 1993. évi lll. torvény 117/B. §-a szerint a mindenkori intézményi téritési dijjal azonos
személyi téritési dij megfizetését az ellatast igénylé vagy a téritési dijat megfizetd mas személy
vallalja-e (a rovat kit6ltése nem mindsul tényleges vallalasnak):

figen — Ebben az esetben a jovedelemnyilatkozat tovabbi részét és a ,lll. Vagyonnyilatkozat”
nyomtatvanyt nem kell kitélteni.
inem

Az ellatast kérelmez6 személyre vonatkozo jovedelmi adatok:

A jovedelem tipusa: Netté 6sszege:

Munkaviszonybol és mas foglalkoztatasi jogviszonybdl szarmazé

Tarsas és egyéni vallalkozasbol, 6stermeldi, szellemi és mas 6nallé
tevékenységhdl szarmazé

Tappénz, gyermekgondozasi tdmogatasok

Nyugellatas és egyéb nyugdijszerd rendszeres szocialis ellatasok

Onkormanyzat és allami foglalkoztatasi szervek altal folyésitott ellatasok

Egyéb jovedelem( FOT)

Osszes jovedelem

Bintet6jogi felel6sségem tudatadban kijelentem, hogy a k6zoélt adatok a valésagnak megfelelnek. A
téritési dij megallapitasahoz szikséges jovedelmet-igazoldbizonylatokat egyidejlileg csatoltam.
Hozzajarulok a kérelemben szerepld adatoknak az eljaras soran torténd felhasznalasahoz.

Az ellatast igénybe vevd
(térvényes képviseld) alairasa

Utolsé nyugdijszelvényt vagy a Nyugdijfolyosité Igazgatosagtol kapott igazoldast, és egyéb
rendszeres jovedelmét igazolé dokumentumokat kérjiik mellékelni!
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Hozzajarulo6 nyilatkozat személyes adatok kezeléséhez ellatas igénybevételi kérelem esetén
Aot .o

SZULEtEST NEV: ..vit i

Sziiletési hely, id0: .......ooeiiiii

ANYJA NBVE: .ot

mint Hazi segitségnyjtas szolgaltatast érintett, ellatast kérelmezd/ érintett, ellatast kérelmez6
torvényes képviseldje jelen nyilatkozat aldirasaval gy nyilatkozom, hogy megadom az
informacios onrendelkezési jogrol és az informacidszabadsagrol szolo 2011. évi CXII. térvény (a
tovabbiakban: Infotv.) 5. § (1) a) pontja szerinti hozzdjaruladst személyes adataim jelen
nyilatkozatban foglaltak szerinti kezeléséhez.

Tudomasul veszem, hogy az ellatdsi forma igénybevételének eljarasrendjét jogszabalyok irjak
eld, melyek szabalyozzdk az ellatasi forma igénylése esetén a sziikséges személyes adatok
megadasat (9/1999. (X1.24.) SzCsM rendelet a személyes gondoskodast nyu;jtod szocialis ellatdsok
igénybevételérdl, 1993. évi IIl. térvény a szocidlis igazgatasrol és szocialis ellatasokrol, 36/2007.
(XIl. 22.) SZMM rendelet a gondozasi sziikséglet, valamint az egészségi allapoton alapuld
szocidlis raszorultsag vizsgalatanak és igazolasanak részletes szabalyairol).

Kijelentem, hogy ezen hozzajarulast onkéntesen, mindenfajta kiilsé befolyastdol mentesen, a
megfeleld tdjékoztatas €s a vonatkozo jogszabalyi rendelkezések ismeretében tettem meg.
Nyilatkozom tovabba, hogy az Adatkezeld hozzaférhetdvé tette szamomra az Adatkezelési
T4ajékoztatojat, és ezzel az eldzetes tajékoztatasi kotelezettségének eleget tett.

Az adatkezelésre jogosult szervezet:
Szent Ferenc Egyesitett Szocialis Intézmény

5100 Jaszberény, Hatvani ut 35.

Az adatkezelés célja:

A Szent Ferenc Egyesitett Szocidlis Intézmény altal nyujtott szocidlis ellatdsi forma irdnti
kérelem benyujtasa. Az igénybevételi kérelem megalapozottsaganak vizsgalata, kérelemmel
kapcsolatos nyomtatvanyok kitdltése. Ellatasi formara vald jogosultsdg esetén varolistara valo
helyezés, az ellatasi formara varakozoként jelentése a szocialis, gyermekjoléti és
gyermekvédelmi igénybevevoi nyilvantartasi és az orszagos jelentési rendszerben.


mailto:idosek.klubja@jaszberenyszocint.hu

Az adatkezelés jogalapja:

Az Infotv. 5. § (1) bekezdése a) pontja, azaz az érintett/ellatast kérelmezo onkéntes hozzajarulasa
személyes adatainak kezeléséhez.

Az Adatkezelo altal kezelt adatok kore:

Az adatkezel6 kizardlag az érintett ellatdsi forma kérelmezéséhez sziikséges adatait kezelheti,
melyet a 9/1999. (X1.24.) SzCsM rendelet a személyes gondoskodast nyujtd szocialis ellatasok
igénybevételérdl, az 1993. évi III. torvény a szocidlis igazgatasrol és szocidlis ellatasokrdl, a
36/2007. (XII. 22.) SZMM rendelet a gondozasi sziikséglet, valamint az egészségi allapoton
alapuld szocialis raszorultsag vizsgalatinak ¢és igazolasanak részletes szabalyairol szolo
rendelkezések szabalyoznak.

Az adatkezelés idotartama:

Az adatkezelésre az Adatkezeld a jelen hozzajarulast ado érintett/ellatdst kérelmezd altali
visszavonasaig jogosult.

Az érintett jogai

Az ¢érintett adatainak kezelése az érintett/torvényes képviseld onkéntes hozzajarulasa alapjan
torténik, melyet az Adatkezeldnek a fenti elérhetdségen keresztiil adott Gjabb nyilatkozatdval az
érintett/torvényes képviseld barmikor visszavonhat. Az érintett ugyanitt kérheti adatainak
helyesbitését, torlését, vagy az adatkezelés korlatozasat, illetve tajékoztatast kérhet az Adatkezeld
altal végzett adatkezelésrdl, vagy adatainak mas adatkezel6hoz valod tovabbitasat kérheti.

Az érintett jogainak megsértése esetén panaszt tehet a Nemzeti Adatvédelmi és
Informécidszabadsagrol Hatosagnal, vagy a lakhelye, tartozkoddsi helye szerint illetékes
birdsaghoz fordulhat.

Nyilatkozatok, hozzajarulasok

e Hozz4jarulok, hogy Adatkezel6 a fentiekben emlitett jogszabdlyokban szabalyozott
adataimat az adatkezelési tdjékoztatoban leirtak szerint adminisztrativ kotelezettségek
érdekében kezelje.

e Nyilatkozom, hogy az adatkezelés részletes koriilményei tekintetében Adatkezeld
adatkezelési tajékoztatojat megértettem €s a benne foglaltakat tudomasul vettem.

e Nyilatkozom, hogy e dokumentumban foglaltakat tudomasul vettem, hozzajarulasomat
onkéntesen teszem.

Kelt:

Erintett/Erintett torvényes képvisel§jének
alairasa



