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03.03.2020 määrus nr 6
SAARDE  VALLAVALITSUS
Taotlus hooldaja määramiseks ja hooldajatoetuse maksmiseks vallaeelarvest
Hooldust vajava isiku andmed:
	Ees- ja perekonnanimi
	

	Isikukood 
	

	Elukoha aadress
	

	Kontaktandmed 
	Telefon:                                            
	
	e-post:
	

	Sotsiaalne seisund
	
	kodune

	
	
	lasteaias

	
	
	põhikoolis

	
	
	pensionär

	
	
	muu

	Puude raskusaste 
ja kehtivuse aeg
	
	keskmine

	
	
	raske

	
	
	sügav

	Puude liik 
	
	liikumispuue

	
	
	nägemispuue

	
	
	kuulmispuue

	
	
	intellektipuue

	
	
	liitpuue

	
	
	krooniline haigus

	Hooldusvajadus (põhjendus)
	

	
	

	

	


Olen nõus, et mulle määratakse Saarde Vallavalitsuse poolt alljärgnevalt nimetatud hooldaja: 

Allkiri: _____________________________________

Hooldaja andmed:
	Ees- ja perekonnanimi
	

	Isikukood
	

	Elukoha aadress
	

	Kontaktandmed 
	Telefon:                                        
	
	e-post:
	

	Seos lapsega
	

	Sotsiaalne seisund
	
	pensionär

	
	
	töötav

	
	
	õppiv

	
	
	kodune

	
	
	registreeritud töötu või tööotsija

	
	
	lapsehoolduspuhkusel

	
	
	muu

	Pangakonto number
	

	Ravikindlustusega kaetus
	
	on olemas ravikindlustus

	
	
	ei oma ravikindlustust


Olen nõus hakkama _________________________________________________ hooldajaks.  Palun mulle määrata hooldajatoetust  Saarde valla eelarvest.

Taotlusele lisatud dokumendid (märkida ristiga):
	
	Hooldaja ja hooldatava isikut tõendava dokumendi koopia

	
	Otsus hooldatava puude raskusastme määramise kohta

	
	Puudega lapse rehabilitatsiooniplaan (olemasolu korral)

	
	Koopia eeskostjaks määramise kohtuotsusest

	
	Koopia perekonnas hooldamise lepingust


Kinnitan esitatud andmete õigsust. Annan nõusoleku läbi viia hindamine ning töödelda enda isikuandmeid hooldajatoetuse määramiseks.
Olen kohustatud teavitama vallavalitsust kirjalikult tööleasumisest ja kõikidest teistest asjaoludest, mis toovad kaasa hoolduse seadmise ja hooldajaks määramise ning hooldajatoetuse maksmise lõpetamise (sealhulgas suundumine ravi- või muudele hooldusteenustele) 10 päeva jooksul asjaolude tekkimisest.

Hooldatav:
	Kuupäev
	
	Allkiri
	


Hooldaja:
	Kuupäev
	
	Allkiri
	


Sotsiaalametniku poolt läbi viidud hindamise tulemus ja arvamus:
	

	

	


	Kuupäev
	

	Nimi ja allkiri
	


