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Zadost o zapojeni do projektu Garantované bydleni Liberec

Souhlas s poskytnutim osobnich tudaju

Dotazovany, ktery dobrovolné na zakladé své svobodné vule poskytuje své pfesné a pravdivé
osobni udaje v rozsahu jméno, pfijmeni, datum narozeni, kontakt a dalSi data, vCetné
zdravotniho stavu, k vyplnéni pfedmétného dotazniku, udéluje timto svuj vyslovny souhlas se
zpracovanim téchto udaju organizaci Navrat, o. p. s. v souladu se zakonem ¢. 110/2019 Sb.,
0 zpracovani osobnich udaja. Tento souhlas je mozné kdykoli odvolat.

Svym podpisem stvrzuji vySe uvedeny souhlas se zpracovanim osobnich udaju.

Datum: Jméno, pfijmeni: Podpis:

Zadatel:

Jméno a pfijmeni:

Datum narozeni:

Cislo OP:

Telefon/E-mail:

Trvalé bydlisté:

Trvaly/ptechodny pobyt (u cizince):

Opatrovnik (kontakt):

Dalsi ¢lenové domacnosti:

Manzel/ manzelka:

Déti:

Dalsi osoby v domacnosti:

Spolupracujete pfi feSeni své Zivotni situace s nékterou ze socidlnich sluzeb v Liberci? Popiste,
s kterou a v jaké oblasti.
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Popiste svoji aktualni bytovou situaci (kde aktualné Zijete, jak dlouho mizete v dosavadnim bydleni
zGstat, zda Eerpate davky UP na podporu v bydleni, apod.)

Popiste financni situaci za vSechny cleny vasi domacnosti (jakou formu pfijmu mate, jak vysoky je
zhruba vas prijem, mate néjakou financni rezervu, dluhy, exekuce, insolvenci, apod.).

Pozadujete z diivodu zdravotniho stavu nékterého ¢lena domadcnosti specialni Gpravy v byté /
bezbariérovy byt?

[ Ano (specifikujte jaké) ] Ne



