                                                            DOTAZNÍK 
 PRIESKUM O POTREBÁCH POSKYTOVANIA SOCIÁLNYCH SLUŽIEB OBČANOM S TRVALÝM  POBYTOM V OBCI  MARIANKA
(v zmysle Zákona 448/2008 Z.z. o sociálnych službách a o zmene a doplnení zákona o živnostenskom podnikaní) 

Meno a priezvisko:  .......................................................................................
Adresa: ...........................................................................................................
Mailová adresa: ............................................................................................
Telefón: ..................................................................
1. Nachádza sa vo Vašej rodine starobný dôchodca, ktorý by potreboval opatrovateľskú službu?

Áno                              Nie 

2. Nachádza sa vo Vašej rodine starobný dôchodca, ktorý by z dôvodu zdravotného stavu, alebo rodinných pomerov (ak rod. príslušníci pracujú) potreboval dovoz obeda do domácnosti?

Áno                             Nie
3. Starobný, alebo invalidný dôchodca vo Vašej rodine, mal by záujem sa stravovať, ak by obec zabezpečila pre nich obedy? ( v budúcnosti možnosť poskytnutia finančného príspevku na obedový lístok)

Áno                             Nie
4. Starobný, alebo invalidný dôchodca vo Vašej rodine mal by záujem stretávať sa v klube dôchodcov, ak by bol zriadený?

Áno                             Nie
5. Je vo Vašej rodine starobný dôchodca, ktorý potrebuje, alebo bude potrebovať umiestnenie v domove dôchodcov, alebo inom sociálnom zariadení?
Áno                             Nie
6. Poberáte štátnu dotáciu na stravu pre deti a školské pomôcky?

Áno                             Nie
* vhodnú odpoveď zakrúžkujte                                                       podpis:
