Atilio Gamboc

Dora za stasije i pemodee 0sobe

DOKUMENT!I POTREBNI! ZA PRIJEM U DOM

KORISNIK
PRIVOLA za koridtenje osobnih podataka (ldentifikacijski obrazac)
Rodni list

Domovnica
Potvrda o prebivalistu korisnika (potvrdu izdaje Policijska postaja)

Potvrda POREZNE UPRAVE o ukupno ostvarenom dohotku i primicima u
prethodnoj kalendarskoj godini

6. Potvrda POREZNE UPRAVE o ukupno ostvarenom dohotku i primicima u
posljednja tri mjeseca

7. Preslika:

- osobne iskaznice

- zdravstvene iskaznice

- odresci mirovine za zadnja 3 mjeseca

8. Osobni podaci (nas obrazac)

9. Pismeni zahtjev za prijem u ustanovu (na$ obrazac)

10. Lijeéni&ka potvrdu s podacima o zdravstvenom stanju te potvrdu da osoba ne
boluje od teskih psihigkih i zaraznih bolesti te da se ne lije¢i od alkoholizma

(na$ obrazac)
11. RjeSenje o skrbnitvu za osobe stavljene pod skrbnistvo

e

SUDUZNIK
« PRIVOLA za koriétenje osobnih podataka (ldentifikacijski obrazac)
o preslika osobne iskaznice; Potvrda POREZNE UPRAVE o ukupno
ostvarenom dohotku i primicima u prethodnoj kalendarskoj godini
o potvrda o primanjima ili odresci mirovine za zadnja tri mjeseca;

OSOBNE STVARI KOJE KORISNIK PRI SMJESTAJU U DOM TREBA

DONIJETI:

_  zdravstvenu iskaznicu i presliku vaznije zdravstvene dokumentacije (otpusna

pisma i druga vaznija dokumentacija)

pribor za osobnu higijenu (Cesalj, sapun, gampon za kosu, Cetkicu za zube,

pastu za zube, pribor za brijanje i ostalo)

- lijekove i sanitetski pribor koje koristi (pelene, kateter i dr.)

- osobne stvari: maramice ;pidZame ili spavacice (56 komada) ;gacice (10
komada) ; potkosulje bez rukava (5 komada) :potkosulje s rukavima (5
komada) ;Earape (5 pari) ;papuce (2 para) ;cipele ili sandale ;kuéni ogrta&
(kuénu haljinu) ;osobnu garderobu (hlace, suknje, ko$ulie, majice, trenerke....)




Atilio Gamboc

Dom za starie i nemocne oscbe

P - et g e O BT

Postovana Obitelj,
| Radi lak3eg prikupljanja dokumentacije za prijem Vasih najmilijih u Dom, dodatno upucujemo
da za dobivanje

1. POTVRDE O PREB IVALISTU/BORAVISTU {potvrdu izdaje Policijska uprava)

Ukoliko je buduéi Korisnik NEPOKRETAN ili POLUPOKRETAN, za dobivanje Potvrde o
prebivalitu, potrebno je kod obiteljskog lijecnika Korisnika zatraZiti POTVRDU daje

korisnik slabo pokretan ili nepokretan
Sa dobivenom Potvrdom lijeEnika odiazi se u Policijsku postaju koja ¢e izdati potvrdu

-

2. POTVRDE POREZNE UPRAVE o ukupnom ostvarenom dohotku i primicima u prethodnoj

kalendarskoj godini
Ukoliko je buduéi korisnik NEPOKRETAN ILI POLUPOKRETAN, za dobivanje Potvrde
porezne uprave, potrebno je da obitelj sama zatraii potvrdu u Poreznoj upravi uz

predotenje preslike osobne iskaznice buduéeg korisnika

3. OVIJERA zaklju¢enog UGOVORA kod javnog biljeZnika

Ukoliko je bududi Korisnik NEPOKRETAN ili POLUPOKRETAN te he moZe pristupiti
potpisivanju Ugovora kod javnog biljeZnika, zakljutujemo ugovor sa Ugovarateljima
smjeitaja. Samo Ugovaratelji smjestaja ovjeravaju ugovor kod javnog biljeZnika

I OSIGURANJE PLACANJA SMIESTAIA

Ukoliko primanja Korisnika ne pokrivaju troskove smjestaja tada je potrebno:

- Predotiti PRIMANJA SUDUZNIKA / UGOVARATELIA
1li dokaz o ustedevini Korisnika i/ili Ugovaratelja smje¥ta)a i/ili SuduZnika

RIESENJE O SKRBNISTVU / Ugovor o dosmrtnom uzdriavanju / Ugovor o dofivotnom
uzdriavanju

Ukoliko Obitelj posjeduje Rjesenje o skrbnistvu /] Ugovor o dosmrtnom uzdrZavanju /
Ugovor o doZivotnom uzdriavanju, molimo Obitelj da priloZi dokumentaciji za prijem u

“ Dom radi pripreme Ugovora o domskom smjestaju. U OVOM SLUCEAIU Korisnik usluge
ako je gradanim Umaga, nema pravo na sufinanciranu cijenu smjestaja.

S poétovanjem

Dom za starije i nemocne osobe, Centro per gi anziani e disabili " Atilio Gamboc" Umag-Umago,
ulica 154. brigade Hrvatske vojske 5, OIB 72427815354; MBU 0221-0170;
tel: 052 219 600/052 219 601 e-mail: infog dem-umag he web. www.dom-umag.hr




Atilio Gamboc

Dom za starije i nemo¢ne osobe

UPUTA O OSTVARIVANJU PRAVA NA PRIJEVOZ KORISNIKA

1. Zdravstveno osoblje Doma obavjestava izabranog lijeénika obiteljske medicine o
zdravstvenom stanju korisnika.

2. Kada su korisnici Doma u potrebi za koriStenjem usluga zdravstvene zaStite
(specijalisti¢ki pregledi, hospitalizaciju, odlazak u dnevne bolnice, razliite pretrage
poput MR, CTG, UZV, RTG) za prijevoz korisnika nadleZan je izabrani lije¢nik
obiteljske medicine.

3. Izbrani lije¢nik obiteljske medicine izdaje uputnice za preglede, putne naloge
za sanitetski prijevoz i izdaje putne naloge za osobni (vlastiti) prijevoz .

4, Putni nalog za sanitetski prijevoz treba biti u Domu uz pratecu zdravstvenu
dokumentaciju i obitelj ée biti upuéena da donese putni nalog za sanitetski
prijevoz u Dom.

5. Ukoliko od strane izabranog lije¢nika obiteljske medicine se ne ostvari pravo na
prijevoz sanitetskim vozilom, prijevoz vrsi obitelj.

6. Dom , Atilio Gamboc* NE PRUZA uslugu prijevoza korisnika.

U Umagu, dana godina

POTPIS:

Dom za s_tarije i nemc_n’:ne osobe,_Centro per gli anziani e disabili " Atilio Gamboc" Umag-Umago,
ulica 154. brigade Hrvatske vojske 5, OIB 72427815354; MBU 0221-0170;
tel: 052 219 600/052 219 601 e-mail: info@dom-umag.hr web. www.dom-umag.hr




’ 4 ) Atilio Gamboc

Dom za starije i nemo¢ne osobe

UPUTA O NABAVI LIJEKOVA

1. Zdravstveno osoblje Doma svaki ponedjeljak obavjestava izabranog lije¢nika
obiteljske medicine o potrebi nabavke lijeka za korisnika.

2. Izabrani lijeénik obiteljske medicine u sustav CEZIH upucuje recept za potrebni
lijek.

3. Dom ,Atilio Gamboc* ima sklopljen ugovor o nabavi lijekova s ljekarnom. Ljekarna
isporutuje lijekove jednom tjedno, srijedom.

4, Prilikom dostave lijekova u Dom predstavnik ljekarne dostavlja racune koji glase
na ime korisnika za lijekove koji se placaju.

5. Nakon primitka raduna, ovlaSteni djelatnik Doma, kontaktira obitelj radi
podmirivanja racuna za lijekove.

6. Radun za lijekove korisnika podmiruje se u GOTOVINI, te je obitelj korisnika
duZna donijeti iznos naveden na ra¢unu ovlastenom djelatniku Doma, u roku od dva
(2) radna dana.

7. Zaprimljeni novac u gotovini ovlaSteni djelatnik Doma predaje predstavniku
ljekarne svake srijede.

8. Ukoliko obitelj ne podmiri ratun za lijekove isti ¢e biti upuceni da samostalno

donose lijekove po pozivu medicinskog osoblja.

U Umagu, dana godina

POTPIS:

._D;m za sjcarije i nemoéne osobe, Centro per gli anziani e disabili " Atilio Gamboc" Umag-Umago,
ulica 154. brigade Hrvatske vojske 5, OIB 72427815354; MBU 0221-0170;
tel: 052 219 600/052 219 601 e-mail: info@dom-umag.hr web. www.dom-umag.hr




PRILOG 2. Cjenik uz Odluku o cijenama Doma, dodatak glanku 3, ove Odluke potevsi s primjenom
01.01.2023. godine

Gradani Grada Umaga s prebivalitem na podrutju grada Umaga u neprekidnom trajanju od
najmanje pet (5) godina prije dana podnoen;ja zahtjeva za prijem u Dom, ostvaruju pravo na
sufinanciranje boravka u Domu Iz Prorafuna Grada Umaga, i to:

1.Gradani &iji prosjetni mjeseéni prihodi iznose do 300,00 EUR /2.260,35 kn ostvaruju pravo na
sufinanciranje smje3taja i boravka u Domu u iznosu od 55% od osnovne cijene

2.Gradani &iji prosjeénl mjese&ni prihodi iznose od 300,01 EUR -550,00 EUR /2.260,36 kn do 4.143,97
kn ostvaruju prave na sufinanciranje smje3taja i boravks u Domu u iznosu od 40 % od osnovne cijene

3.Gradani &iji prosjeéni mjesedni prihodi iznose od 550,01 EUR -800,00 EUR/A.143,98 kn do 6.027,60
kn ostvaruju pravo na sufinanciranje smje3taja i boravka u Domu u iznosu od 30 % od osnovne cijene

4.Gradant &ji prosjetni mjeseni prihodi iznose od 800,01 EUR do 1,000,00 EUR/ 6.027,61 kn do
7.534,50 kn ostvaruju pravo na sufinanciranje smjestaja i boravka u Domu u iznosu od 10 % od
osnovne cijene

% sufinanciranja
Grad Umaga
| mjesetna
| primanjaoddo 4.143.97 k
| STACIONAR . TRASNA cijena sufinancirana cijena
' Jednokrevetna || SN
. soba 1.200,00 EUR
{ 9.041 40 kn
"Dvokrevetnasoba | 1.000,00 EUR
(7.534,50 kn)
trokrevetna soba $00,00 EUR
. {6.78105kn}
| STAMBENIDIO_
jednokrevetna
soba 1.200,00 EUR
] | (9.041,40kn)
dvokrevetna soba- | - 1.000,00 EUR
e o . {7534 50 kn
apartman 1.700,00 EUR

| 12.808,65 kn i .

Moguénost na potporu he Mogy ostvariti osobe koje su s tre¢ima potpisale ugovor o
dosmrtnom/dozivotnom uzdriavanje.




Atilio Gamboc

Dom za starije | nemocne osobe

Ime | prezime podnositelja

Adresa stanovanja, telefon o

ZAHTJEV
za smjeétaj u Dom za starije i nemoéne osobe "Atilio Gamboc” u Umagts

i Podaci o korisniku
.roflen-adana ___

ime i prezime:;

u ,stalno nastanjen/a u
o ’ FrE G

i Tip smjestaja koji se Zeli:
a) smjeBtaj iz socijalnog programa {subvencionirana cijena)
b) smjetaj na bazi plaéanja ekonomske cfjene

m Vrsta smjetaja koji se Zeli:
a) apartman
b) jednokrevetna soba
c) dvokrevetna soba
d) trokreveina soba

Y Vrsta smjeStaja Dodatak njege:
a) Odjel brige i njege o zdraviju a)DA
b) NE

b) Stambeni odjel

v Vrijeme za kada se smjestaj traZl

a) odmsh
b} smjedtaj se trazi za buduénost i sluéaj nemodi

Vi Pranje odjeée
DA NE

Vil Tko e snositi troSkove smjestaja . _

VIl  Ostalo okolnosti od utjecaja na smjestaj u ustanovu socijaine skrbl

C e m e — — PR

X NACGIN DOSTAVE RACUNA
a) postom naadresu . . I

b) e-mallom: ____ D e

v __ o hdana __ .

Datum predaje potpune dokumentacije:____ _ ‘
Popunjava sluzbena osoba

e et rmom 4 1 et i 3




— o —

Atilio Gamboc

*;?;:‘ﬁ_’ Don: 2a stari)e | nemotne osobe
OSOBNI PODACI:

1. Ime i prezime:

Adresa stanovanja:

2. Ime i prezime oca I majke (i djevojatko prezime majke):

3. Dan, mjesec i godina rodenja

4, OIB:

5. Br. osobne iskaznice izdane u

4. Mjesto rodenja (opéina)

5.Mjesto; @) prebivalidta .

b) boravi$ta ; s

6.DZavijanstvo _ _ . e

7. Bratno stanje ___ Broj djece Ime, prezime i zanimanje

{bratnog) parinera -

8. Ranjjezanimanje ___ . ... —

9. 8kolska sprema ... . m s —r e

10. Clanovi domadinstva:

Imeiprezime = I .

-

R s

e e e e

e ——— e e




11. Obveznici uzdrZavanja i srodnici (koji ne Zive u istom domadinstvu):

| Imeiprezime

s

"] Srodstvo |

Adresa

Tel.

-

_2

12. Imovinsko stanje korisnika

13. Tko podmiruje razliku od mirovine do visine troSkova smjestaja

a) mirovina (vrsta, iznos)

b) nekretnine

c) pokretnine

14, Stambeni status

15. Da li je sklopljen ugovor o dozivotnom uzdrzavanju: a) DA
lli dosmrtnom uzdrZavanju

16. Da li se nalazite pod skrbniStvom:

a) NE
b) DA (ime, prezime i adresa skrbnika: o

17. Tko &e obaviti sahranu _

18. Kontakt osoba u slugaju hitnoée = __

19. Zdravstveno stanje: a) pokretan
a. pokretan uz pomagala

b. nepokretan

20. Razlogsmjestaja. = _.

21,

Kratak Zivotopis _ ___

21. NAPOMENA:  __

b) NE

— e —




[

Atilio Gamboc

Dom za starije i nemocne osobe

LIJECNICKA SVJEDODZBA ZA PRIJEM U
DOM ZA STARIJE | NEMOGNE OSOBE ,,ATILIO GAMBOC* UMAG

OSOBNI PODACE:

a) ime, o&evo ime | prezime:

b) dan, mjesec i godina rodenja:

¢) adresa stanovanja:

d) mjesto stanovanja:

1) DIJAGNOZE:

2) PSIHICKA BOLEST DA NE

2A) PODACI S DIJAGNOZAMA O TESKIM PSIHICKIM | ZARAZNIM BOLESTIMA

TIJEKOM ZIVOTA:

3) OPERATIVNI ZAHVATI TIJEKOM ZIVOTA: _ —

4) TERAPIJA:

5) ALERGIJA NA LlJEKdVE 1 OSTALE ALERGENE:
> Ne

» Da, koje:




FROTES

™ 6.'Zdrav.:.;7eno

: 3
8. Orijentiranost u

=

{ 9. Potreba za opéomt

stanje: | 7. Stanje svijesti: { vremenu i prostoru: njegom:
e . i o : - R X pa—
| o trajno o Odmah reagira o Jednom i
nepokretan o Apati¢an/zbunjen o Potpuno vi$e puta
o nepokretan o Bez reakcije na 0 Dje|omiéno dnevno
o trajno podrazaj o Neorijentiran/a o Nekoliko
ograniteno o U komi puta tjedno
nepokretan J&dn
o ogranideno 0 o
pokretan fjedno
o sasvim o Jednom
pokretan mjesetno
10, InEontihéncija 11. Prehrana 12. Unos tekuéine
é_i..lwl:i;\# [ o Stolica o Dobra o Dobar -
o Osrednja o Osrednji
» Da >» Da o Slaba o Slab
> Ne > Ne o Ne jede o Ne pije
- - . [ i - W)
{13.Rane ﬁl_- | | 14, Specijalne potrebe: DA ,:; NE H i I
' o Dekubitus | Druge rane o Stoma |
| o Kanila ‘|
+» Da > Da | o Nazogastriéna sonda ‘
"> Ne » Ne o Peritonealna dijaliza |
) Pomagalo za respiratorni sustav ;
f , © Pomagalo za urogenitalni sustav i
¥ | _o  Drugo I

15) POMOC | NJEGA DRUGE OSOBE:

a) nije potrebna
b) potrebna u cijelosti
c) djelomiéno potrebna: I Pranje cijelog tijela ™ ™

TuSiranje

Pranje dijelova tijela

Umivanje

Pranje kose

Brijanje

Higijena uz angaZman pacijenta
Uredivanje noktiju

Svlacenje

Oblacenje

Higijena usne Supljine

Nestodrugo: __ = ..




16) MEDICINSKA POMOC:

d) nije potrebna
e) potrebna (kakva)

17) DIJETNA PREHRANA:
f) nije potrebna

g) potrebna (kakva)

18) KATEGORIJA ZDRAVSTVENOG OSIGURANJA:

19) KORISNIK CIJEPLJEN PROTIV COVID-19:
h) NE
i) DA; datumi cijeplienja

cjepivo

20) IME | PREZIME ODABRANOG LIJEGNIKA (BROJ TELEFONA):

Potpis lijecnika:

Mjesto i datum:

LIJECNICKA POTVRDA

Kojom se potvrduje da _ _ == e
ime i prezime osobe-i ime oca

ne boluje od psihi&kih i zaraznih bolesti, te se ne lijeéi od alkoholizma ili drugih

oblika ovisnosti.

Mjesto i datum: Potpis lijeénika: ___




Atilio Gamboc

\ Do 23 shange 1RemoLAR asabe
Sukiadno Opéoj uredbi o zastiti osobnih podataka (N.N. 42/2018) primjenjivom od
25.05.2018. godine, i Pravilnika o obradi i za&titi osobnih podataka usvojen na
sjednici Upravnog vijeca dana 14.06.2018. godine, dajem PRIVOLU za koristenje

osobnihb podataka, prema navedenom

IDENTIFIKACIJSKI OBRAZAC KORISNIKA

IME 1 PREZIME e ~ = - __l

DATUM 1 GODINA ROPENIA I . -

oiB — N —

ADRESA

BROJ OSOBNE ISKAZNICE
Vriledi do B =

KONTAKT (mob;e-mail)

i
e e e g —

PODAC! O RACUNU:

5

'NAZIVBANKE _ [ —

IBAN bro} tekufex ratuna | e e e

Umag, . . e —

Korisnik: Obrazac popunio:

Dom za starije | nemoéne osobe, Centro per gli anziani e disabili " Atilic Gamboc" Umag-Umago,
ulica 154. brigade Hrvatske vojske 5, OB 72427815354; MBU 0221-0170;

tel; 052 219 600/052 219 601 e-mail; [nfaffidaniapiys web. www.dom-umag.hr




PRIVOLA KORISNIKA

Temeljem Opée uredbe o za¥titi podataka (EV) 2016/679i
Pravilnika o abradi i zaitit! osobnih podataka Y. 6.

,0B ____ ——

s a1 =

Kojomja, __ = . — -

(ime i prezime) (adresa)

U svojstva KORISNIKA usluge Doma dajem izrititu privolu DOMU ATILIO GAMBOC UMAG da

moie:

Moje OSOBNE PODATKE koristitl na natin utvrden pozitivaim propisima Republike Hrvatske u

svrhu lzvr¥avanja zakonsklh obveza Doma.

Upoznat/a sam da ce se 53 osobnim podacima za koje dajem privolu postupat! u skladu s natelima

obrade osobnih podataka.

Upoznat/a sam da se u danoj privoli mogu u svako doba pisano ugprotiviti i opozvatl.

Upoznat/a sam da u svakom srenutku mogu dobiti uvid u osobne podatke za koju sam dao privolu, te

zatraliti ispravak, izmjenu ili dopunu podataka.

Umag, —




UPUTA O PRIVOLI ZA ISPITANIKA

no | izritito dajete Vadu privolu 2a prikupjjanje i obradu

Prihva¢anjem ove izjave smatra s¢ da slobod
io Gamboc® Umag kao korisniku u svrhe koje su ovdle

VaSih osobnlh podateka ustupijenih Domu Alil
izritlto navedene,

Radi se o dobrovoljnom davenju podataka te ovu Izjavu nis
svoje osabne podatke u obrazac.

Prihvatanjem ove lzjave | ustupanjem Vasih osobnih podataka unosom u obrazac smatra se da ste
suglasni s obradom isth u svrhu rjeavanja o Vagem zahtjevuipredstavel/upitu.

Dom AAffilo Gamboc® Umag tuva povlerljivost Vasih osobnih podataka te omogutava pristup i
prioptavanie osobnih podataka samo onim svojim zaposienicima kojima su isti potrebni radi rjesavanja
o Vatem zahevu/predstavclfupitu.

Vasi osobni podac, radi daljnje obrade mogu biti priopéenl frecim osobama, & U svrhu rjed
zahtieva.
Vg&i osobni podaci ne mogu se priopcavati tre¢im osobama bez Vage prethodne izriite privols, osiml

gamo u eluajevima proplsanim zakoriom.
Vate obradene osobne podatke Dom (atillo Gamboc” Umag #uvati ¢e sukladno propisima o Suvanju

arhivske grade.
Dom Atilio Gambog’ Umag e s Vagim csobnim podacima postupati sukladno cdredbama Uredbe (EV)
ta i Viieda od 27. travnja 2016, o zasiiti pojedinca u vezi 8 obradom

2016/676 Europskog pariamen
osobnih podataka i o slobodnom kretanju takvih podataka te o stavijanju izvan snage Diroktive 95/48/EZ
(Op¢a uredba o zastiti podstaka}, te cdredbama Zskona o provedbi Opte uredbe © zabtiti podataka
(,Narodne novine", broj 42/2018), uz primjenu odgovargjutih fizitkih i tehni&ko-sigurnosnih mjera zastite

osobnih podataka od neoviastenog pristupa, Ziouporabe, otkrivanja, gubitka Ili uniitenja.
Obradi osobnih podataka u navedene svrhe moZeie se u svako doba usprotiviti i opozvat! danu privolu.

Voditel] zbirke/Evidencije 0 aktivnosti obrade Vasih osobnih padataka je Dom .Atilio Gamboc” Umag,
164. brigade Hrvatske vojske 5, 52470 Umag, a Sluzbenik za zaétitu podataka je Aleksandra Sirotic.
Napominjemo da mozete u svako doba, u potpunosti 1 djelomice, baz objaknjenja odustati od dane
privote | zatraZiti prestanak aktivnosti obrade Vasih osobnih podataka.

Za opoziv privole podnosi se zahjev &iji se cbrazac nalazi na Internet stranici Doma ,Alilio Gambog”

Umag.

Nolimo da paZljivo proitate ovu Izjavu. Prihvaéanjem ove Izjave i
potvrdujete da ste Istu protiteli i rezumiell te da dopusiate prikupljanj

podataka ha gore opisani natin i svrhu.

Ovim putem izritito izjavijujete da Imate vise od 18 godina | da zako
osobnlh podateka kako je to navedena u ovoj lzjavi.

te duZnil prihvatiti, ednosno niste duZni unositl

avanja Vaseg

ustupanjem Vasih osobnih podataka
e, obradu | koriStenje Vasih osobnih

nski mozete dati privolu za obradu




Atilio Gamboc

Dom za stanje i nemocne “soDe

SUGLASNOST
Ja, roden/a L _godine,
iz (mijesto prebivalista)

Korisnik/ica sam usluge smjestaja u Domu za starije i nemocne osobe HAtilio
Gamboc® Umag-Umago.

Ovime dajem suglasnost da se snimke ili fotografije nastale tijekom mog
boravka u Domu mogu Koristiti za iru javnost, objavljivati na oglasnoj ploti
Doma, TV reportazama, novinskim &lancima odnosno medijima informiranja na
internetu, ukljuéujuéi mrene stranice Doma, a sve sukladno odredbama Opée
uredbe o za¥titi osobnih podataka (EU) 2016/679.

Umag Korisnik/ica:

(potpis)

Dom za starije i nemoéne osobe, Centro per glianziani e disabili " Atilio Ga'mboc“ Umag-Umago,
ulica 154. brigade Hrvatske vojske 5, OIB 72427815354; MBU 0221-0170;

tel 052 219 600/052 219 601 e-mall; iduf doretie web, www.dom-umag.hr




Atilio Gamboc

Do 23 Stanged nemoune gsobe

Sukladno Opéoj uredbi o zastiti osobnih podataka (N.N. 42/2018) primjenjivom od
25.05.2018. godine, | Pravilnika o obradi i za3titi osobnih podataka usvojen na
sjednici Upravnog vijeta dana 14.06.2018. godiue, dajem PRIVOLU za koriStenje

osobnih podataka, prema navedenom

IDENTIFIKACIJSKI OBRAZAC SUDUZNIKA/SKRBNIKA

IME I PREZIME s _il
DATUM |1 GODINA RODENJA |

oIB S, j
ADRESA | 4;
|

BROJ OSOBNE ISKAZNICE
Vriledido { )

i KONTAXT {mob;e-mail)

PODACI O RACUNU:

| - :

H

| NAZIV BANKE N _

Umag, .. .

SuduZnik/Skrbnik: Obrazac popunio:

Dom za starije | nemoéne osobe, Centro per gli anziani e disabili * Atilio Gamboc” Umag-Umago,
ulica 154. brigade Hrvatske vojske 5, OIB 72427815354; MBU 0221-0170;

tel 052 219 600/052 219 601 e-mail: ol dala-tmes o web. www.dom-umag.hr




PRIVOLA SUDUZNIKA/SKRBNIKA

Temeljem Opie uredbe o zastiti podataka (EU) 2016/679 i
Pravilnika o obradi i zaZtit! osobnih podataka . 6.

,01B

Kojom fa, _ .
(ime i prezime) {adresa)

U svojstvu SUDUZNIKA/SKRBNIKA korisnika usluge dajem izri€itu privolu DOMU ATILIO

GAMBOC UMAG da moze:

- Moje OSOBNE PODATKE koristiti na natin utvrden pozitivnim propisima Republike Hrvatske u
svrhu izvr3avanja zakonskih obveza Doma.

Upoznat/a sam da e se sa osobnim podacima za koje dajem privolu postupatiu skladu $ nadelima
obrade osobnih podataka.

Upoznat/a sam da se u danoj privoli mogu u svako deba pisano usprotivitl i opozvati.

Upoznat/a sam da u svakom trenutku mogu dobiti uvid u osobne podatke za koju sam dao privolu, te
zatraZiti ispravak, izmjenu ili dopunu podataka.

Umag,




UPUTA O PRIVOLI ZA ISPITANIKA

Prihvaéanjem ove Izjave smatra se da slobodno i izritifo dajete Vasu privolu za prikupljanje i obradu
Vagih oscbnih podataka ustupljenih Domu .Atilic Gamboc” Umag kao korisniku u svrhe koje su ovdje
izritito navedene.

Radi se o dobrovoljnom davanju podataka te ovu Izjavu niste duZni prihvatiti, adnosno niste duzni unositi
svoje osobne podatke u obrazac.

Prihvaéanjem ove Izjave i ustupanjem Vasth osobnih podataka unosom u obrazac smatra se da ste
suglasni s obradom istth u svrhu rje§avanja o Vasem zahtjevu/predstavci/upitu.

Dom ,Atllio Gamboc® Umag &uva povjerljivost Vadih osobnih podatska te omoguéava pristup |
priopéavanje osobnih podataka samo onim svojim zaposlenicima kojima su Isti potrebni radi rjeSavanja
o VaSem zahtjevu/predstavci/upitu.

Vagi osobni podac, radi daljnje obrade mogu biti priopéeni tre¢im osobama, a u svrhu rieSavanja Vaseg
2ahtjeva.

Vasi osobni podaci ne mogu se prioptavati tre¢im osobama bez Vase prethodne izriSite privole, osim i
samo u sluéajevima propisanim zakonom.

Vase obradene osobne podatke Dom ,atilio Gamboc® Umag &uvati ¢e sukladno propisima o uvanju
arhivske grede.

Dom ,Atilio Gamboc" Umag ée s Vasim osobnim podacima postupati sukladno odredbama Uredbe {EU)
2016/679 Europskog parlamenta i Vijeda od 27. travnja 2016, o zadtiti pojedinca u vezi s obradom
osobnih podataka | o slobodnom kretanju takvih podataka te o stavijanju lzvan snage Direktive 85/46/EZ
(Opca uredba o zastiti podataka), te odredbama Zakona o provedbi Opée uredbe o zastiti podataka
{.Narodne novine®, broj 42/2018), uz primjenu odgovarajucth fizitkih i tehnitke-sigurnosnih mjera zaélite
osobnih podataka od neoviaStenog pristupa, zlouporabe, otkrivanja, gubitka ifi unitenja.

Obradi osobnih podataka u navedene svrhe moZete se it svako doba usprotiviti i opozvati danu privoiu.

Voditelj zbirke/Evidencije o aktivnosti obrade Vasih osobnih podataka je Dom ,Atillio Gamboc® Umag,
154, brigade Hrvatske vojske 5, 52470 Umag, a SluZbenik za zadtitu podatake Je Aleksandra Sirofi6.
Napominjemo da moZete u svako doba, u potpunosti i djelomice, bez objadnjenja odustati od dane
privole | zalraZiti prestanak aktivnosti obrade Vasih osobnih podataka.

Za apoziv privole podnosi se zahtjev Ciji se obrazac nalazi na Internet stranici Doma Afilio Gamboc®
Umag.

Molimo da paZijivo proditate ovu lzjavu. Prihvaéanjem ove Izjave i ustupanjem Vasih osabnih podataka
poividujete da ste istu proditali i razumjeli te da dopustate prikupljanje, obradu i koriStenje Vasih osobnih

podataka na gore opisani nadin i svrhu.
Ovim putemn izricito izjavljujete da Imate viSe od 18 godina i da zakonski moZete dati privelu za obradu
oscbnih podataka kako je to navedeno u ovoj izjavl.




1ZJAVA GRAD

, .
UMAG, |

Temeljem &l 42. Pravilnika o socijalnoj skrbi Grada Umaga, 8 radi ostvarenja prava na
sufinanciranje podmirenja tro¥kova uslige smjeftaja u Domu za starije i nemoéne osobe,
Centro per anziani e disabili ,,Atilio Gamboc* Umag-Umago, pod materijalnom i kaznenom

odgovomoiiéu dajem sliededu

IZJAVU

Ja, 1

mden/a,r‘“ [ ”- S l,smbivaliﬁtmnuUmagu,madresi

| ' ]

remam skloplien Ugovor o dosmrtnom ili Ugovor o doZivotnom vzdrZavanju s drugom

osobom .

Potpis korisnika usluge/podnositelje zahtjeva

; |




ZAHTJEV DOM - HR

wac, [ ]

U skladu s & 18. i 19. Odluke o socijalnoj skrbi Grada Umaga (,Sluzbene novine Grada
Umaga-Umago*, broj 10/22) i odredbama &lanaka 42. do 46. Pravilnika o socijalnoj skrbi
Grada Umaga-Umago (,,Sluzbene novine Grada Umaga-Umago®, broj 19/22), podnosim

Gradu Umagu-Umago

ZAHTJEV ZA SUFINANCIRANJE USLUGA SMJESTAJA U
DOMU ZA STARIJE I NEMOCNE OSOBE ,ATILIO GAMBOC“ UMAG

1. PODACI O PODNOSITELJU

IME [

==

PREZIME

OIB

[ : ]

DATUM ROPENJA E__ r =
TELEFON [ | MOBITEL | ]

ADRESA

E-POSTA [__ . i I,

2. PODACI O KORISNIKU USLUGE (ako podnositel] i korisnik nije ista osoba)

IME L . I
PREZIME e ]
OIB

ADRESA | ______ - ]
DATUM RODENJA ‘ 1 L s __J

TELEFON " __ _] MoBITEL T _

3. PODACI O PREBIVALISTU
KORISNIK IMA NEPREKINUTO PREBIVALISTE NA PODRUCJU GRADA UMAGA

oo[ L ]




ZAHTIEV DOM -HR

4. PODACI O USLUZI

SMJESTAJ U STAMBENOM DUELU DOMA U SOBI 171 12 173

SMIESTAJ U STACIONARNOM DIELU DOMA U SOBI 171 12 173

5. PODACI O PRIHODIMA KORISNIKA USLUGE

Ukupni mjese¢ni prihodi korisnika usluge (prosjek primanja u posljednjih tri mjeseca prije
podnosenja zahtjeva) iznose

6. PODACI O IMOVINI
STAMBENI _ __VRSTA VELICINA
PROSTOR | a) obiteljska knca
b) stan u obiteljskoj kuéi ili stambenoj zgradi
¢) zastiéeni najmoprimac
d) stan ili kuéa u najmu
e) dio stana ili kuée u najmu
f) ostalo
DRUGA
IMOVINA !
Uz Zahtjev prilaZzem:

dokaz o visini isplaéene mirovine korisnika potpore u posljednja tri mjeseca,

potvrdu (uvjerenje) Porezne uprave o ukupno ostvarenom dohotku i primicima u
posljednja tri mjeseca,

povijesni zemljiSno-knjiZni izvadak za sve nekretnine u suvlasniftvu ili samovlasni§tvu
podnositelja zahtjeva, a koji izvadak izdaje zemljiSno-knjiZzni odjel Buje, odnosno
potvrda istog odjela da podnositelj zahtjeva nema u vlasni§tvu nekretnine,

izjavu da korisnik Doma nema sklopljen ugovor o doZivotnom/dosmrtnom uzdrZavanju.

Upravni odjel Grada Umaga ée po sluZbenoj duZnosti pribaviti sljedece dokaze:

- potvrdu (uvjerenje) o prebivaliStu korisnika,
- potvrdu (uvjerenje) Porezne uprave o ukupno ostvarenom dohotku i primicima u

prethodnoj kalendarskoj godini.
Pod kaznenom i materijalnom odgovormo3éu izjavljujem da su svi podaci iz Zahtjeva i
dostavljene dokumentacije istiniti, te da sam upoznat/a s obvezama koje imam po osnovi
ostvarenja predmetnog prava.
Suglasan/na sam da Grad Umag-Umago navedene osobne podatke ima pravo provjeravati,
obradivati, Suvati i koristiti u svrhu ostvarenja potpore iz Zahtjeva, a u skladu s vaze¢im
zakonskim propisima.




