PRESOVSKY SAMOSPRAVNY KRAJ
Odbor sociadlnych veci a rodiny

VYKAZ O ODPRACOVANYCH HODINACH TLMOCENIA

Priloha 1

Mesiac:

Meno a priezvisko fyzickej osoby:

Adresa trvalého pobytu:

Datum, mesiac, rok narodenia:

Nazov poskytovatela timocnickej sluzby:

Datum

Cas poskytovania
timocenia

oD

DO

Pocet
hodin
timocenia

Miesto timocenia

Uéel timoéenia

Meno a priezvisko timocnika

Podpis timocnika
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31.

Pocet hodin timocenia spolu

\' dna

Podpis fvzickei by: Podpis a peciatka
odpis fyzickej osoby: poskytovatel'a timoénickej sluzby:




’@? PRESOVSKY SAMOSPRAVNY KRAJ
Odbor socialnych veci a rodiny

VYKAZ O ODPRACOVANYCH HODINACH TLMOCENIA

Nazov poskytovatela timocnickej sluzby:

Meno a priezvisko timo¢nika, ktory vykonal timoénicku sluzbu v

zmysle § 44 zakona o socialnych sluzbach:

Priloha 1

JANUAR/ | FEBRUAR/| MAREC/ APRIL / MAJ / JUN/ JUL/ AUGUST/ | SEPTEMBER | OKTOBER / DECEMBER /
. . . . . . . . . . . . . . N . . . - . |NOVEMBER / - , SPOLU/
pocet' hodin pocet' hodin pocet' hodin pocet' hodin pocet' hodin pocet' hodin pocet' hodin pocet' hodin | / poce't hodin pocet’ hodin poget hodin v pocet' hodin pocet hodin v
v ramci v ramci v ramci vV ramci v ramci v ramci v ramci v ramci v ramci v ramci PR vV ramci e
Pracovny uvézok timoénika podfa uvazku uvazku uvazku uvazku uvazku uvazku uvazku uvazku uvazku avazku |M¢ = 2 uvézku s U AL
Pracovnej zmluvy:
Meno a priezvisko fyzickej | JANUAR/ | FEBRUAR/ | MAREC/ APRIL / MAJ / JUN/ JUL/ AUGUST/ | SEPTEMBER | OKTOBER / |[NOVEMBER /|DECEMBER /| SPOLU /
P.¢ osoby, ktorej bola poskytovana| pocet hodin | pocet hodin | pocet hodin | pocet hodin | pocet hodin | pocet hodin | pocet hodin | pocet hodin | / poéet hodin | pocet hodin | pocet hodin | pocet hodin | pocet hodin
timoénicka sluzba timocenia timocenia timocenia timocenia timocenia timocenia timocenia timocenia timocenia timocenia timocenia timocenia timocenia

SPOLU / pocet hodin timocenia




Priloha 2

CESTNE PREHLASENIE

o pravdivosti predkladanych udajov

Poskytovatel socialnej sluzby:

Sidlo poskytovatela socialnej sluzby:

Nazov zariadenia socialnych sluzieb, prip. soc. sluzby:

Druh a forma sociélnej sluzby:

Svojim podpisom potvrdzujem spravnost predkladanych udajov pri vyaétovani finanéného
prispevku z PreSovského samospravneho kraja poskytnutého v zmysle zmluvy o poskytovani
finan€ného prispevku zmysle zdkona NR SR €. 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach a o zmene
adoplneni zakona &. 455/1991 Zb. o Zivnostenskom podnikani (zivnostensky zakon) v zneni
neskor$ich predpisov a § 51 Obcianskeho zakonnika (dalej len zmluva)

za obdobie:

Vyhlasenie sa vztahuje aj na spravnost vSetkych udajov, ktoré su uvedené v povinnych prilohach
k zmluve.

Prehlasujem,ze som si vedomy/a/ pravnych nasledkov za uvedenie nepravdivych udajov.

Datum Statutarny zastupca
peciatka a podpis



PRESOVSKY SAMOSPRAVNY KRAJ
Odbor socidlnych veci a rodiny

Vyuétovanie

Priloha 3

poskytnutého finanéného prispevku

Informacie o ¢erpani finanéného prispevku na bezné vydavky za obdobie

NAZOV a SIDLO subjektu, ktory poskytuje socidlne sluzby:

ADRESA poskytovania socialnej sluzby:

DRUH poskytovanej socialnej sluzby:

FORMA poskytovanej socialnej sluzby:

Cislo dotaéného uétu:

Vyska vlastnych finanénych prostriedkov na dotaénom uéte (vloZzené na bankové poplatky,
resp. pri zriadeni Uctu):

Vyska poskytnutého finanéného prispevku z PSK:

Vyska VRATKY poskytovatera socialnej sluzby z dovodu neobsadenosti miest v zmysle
Zmluvy:

Vyska VYNOSOV z poskytnutého finanéného prispevku z PSK:

Kategoria | Polozka Nazov

Skutocne cerpany FP z prispevku PSK
(bezné vydavky suvisiace s poskytovanim
dohodnutého druhu sociélnej sluzby) v € za

rok 2021
610 Mzdy, platy a ostatné osobné vyrovnania
(§ 72 ods. 5 pism. a) Zakon ¢. 448/2008 Z. z.)
620 Poistné a prispevok do poist'ovni
(§ 72 ods. 5 pism. b) Zakon &. 448/2008 Z. z.)
630 Tovary a sluzby (spolu)

z toho

631 |Tuzemské cestovné nahrady

632 |Vydavky na energie

Elektricka energia

Tepelna energia

Zemny plyn

Vodné, stoéné

Postovné a telekomunikaéné sluzby

Internet

Ostatné (rozpisat v * Poznamke)

Vydavky na material

633 (§ 72 ods. 5 pism. e) Zakon ¢. 448/2008 Z.z.)

Kancelarske potreby a materidl

Cistiaci, hygienicky a dezinfekény material

Postelna bielizen

Material na pracovnu terapiu

Ostatné (rozpisat v * Poznamke)




Kategoria

Polozka

Nazov

Skutocne cerpany FP z prispevku PSK
(bezné vydavky suvisiace s poskytovanim
dohodnutého druhu sociélnej sluzby) v € za
rok 2021

634

Dopravné

Palivo - pohonné hmoty

635

Vydavky na rutinnd a standardnu udrzbu
(§ 72 ods. 5 pism. g) Zakon ¢. 448/2008 Z.z.)

636

Najomné za prenajom nehnutelnosti
(§ 72 ods. 5 pism. h) Zakon ¢. 448/2008 Z.z.)

637

Vydavky na sluzby

Odvoz vSetkych druhov odpadov

Revizie a kontroly zariadeni, dezinfekcia zariadenia

Skolenia, kurzy, seminare

Stravovanie zamestnancov

Poistenie zodpovednosti za Skodu

Spracovanie Gétovnictva a miezd

Odmeny zamestnancov mimopracovného pomeru

Ostatné (rozpisat v * Poznamke)

640

Odchodné, odstupné, pracovna neschopnost’ prvych 10 dni

600

SPOLU éerpany finanény prispevok

Nevycerpana c¢ast’ finanéného prispevku

*Poznamka:

Datum:

Vypracoval: (meno a priezvisko)

Tel. kontakt:

Email:

Schvalil:

Tel. kontakt:

Email:

(meno a priezvisko + peciatka + podpis)




5 ) ) Priloha 4
% PRESOVSKY SAMOSPRAVNY KRAJ

Odbor socialnych veci a rodiny

Tabul'ka miezd a odvodov

za OBDOBIE: |
NAZOV poskytovatela socialnych sluZieb:
NAZOV zariadenia socialnych sluZieb (ADRESA):
DRUH socialnej sluzby:
FORMA socialnej sluzby:
Identifikacia Vyska opodstatného ) - 5 . .
opodstatneného vydavku z poskytnutého Doklad o uhrade vysky opodstatneného vydavku z:
Kategoria/ Druh a ¢islo dokladu Pocet zamest - | vydavku (Celkova vyska | FP pouZita na hrubé
Polozka opodstatneného nancov, ktorym je hrubej mzdy alebo mzdy alebo zakonné X " x <
(vid. Priloha €.3) vydavku poskytnuta mzda | celkovéa vyska zakonnych odvody za 2R, [ oI L oA, S e S
odvodov za zamestnavatela
zamestnavatela - v €) (v€) Suma (v €) datum uhrady Suma (v €) datum uhrady
SPOLU X X

POZNAMKA:
- Uctovné doklady musia byt zoradené po mesiacoch vzostupne




Priloha 5

Avizo o poukazani financnych prostriedkov na ucet

Uradu Presovského samospravneho kraja

Poskytovatel /zariadenie socialnej sluzby

ICO poskytovatela socialnych sluzieb (platitela):

Nazov poskytovatela
socialnych sluzieb (platitela):

Nazov zariadenia socialnych sluzieb:

Druh socialnej sluzby:

Forma socialnej sluzby:

Finan¢né prostriedky
Cislo zmluvy:

Cislo uétu platitela:
Suma (v eurach):

V prospech uétu U PSK:

Variabilny symbol:
(cislo zmluvy)

Platba vykonana dna:

Dévod poukéazania finanénych
prostriedkov:

Dna:
Vypracoval:
Telefén:

E-mail:

Statutarny zastupca
podpis a peciatka



