

17.PIELIKUMS
Jelgavas novada Sociālo lietu pārvaldes vadītāja
2026. gada 4. augusta rīkojumam Nr. SLP/3-2/26/2
Jelgavas novada Sociālo lietu pārvaldei
	

	(vārds, uzvārds)

	

	(personas kods)

	

	(dzīvesvietas adrese)

	

	(tālruņa numurs)



IESNIEGUMS ĪSLAICĪGAS APRŪPES PAKALPOJUMAM
Lūdzu nodrošināt man īslaicīgās sociālās aprūpes pakalpojumu. 
Situācijas apraksts, kuras risināšanai nepieciešams atbalsts:
	

	

	

	

	

	



[bookmark: _Hlk199314304]☐ Apliecinu, ka esmu informēts/-ta par Sociālo pakalpojumu un sociālās palīdzības likuma 8.pantā noteikto pienākumu man un maniem apgādniekiem (ja tādi ir) samaksāt par man nodrošinātajiem sociālās aprūpes un sociālās rehabilitācijas pakalpojumiem.

Piekrītu manu datu apstrādei iesniegumā pieprasītā pakalpojuma nodrošināšanai.

	
	
	

	(personīgais paraksts)*
	
	(datums)



[bookmark: _Hlk199314890]* Personīgais paraksts nav nepieciešams, ja iesniegums tiek parakstīts ar drošu elektronisko parakstu un satur laika zīmogu vai arī tiek iesniegts izmantojot portālu www.latvija.lv.SAŅEMTS
Jelgavas novada Sociālo lietu pārvaldē
______.______._________
Reģ. Nr. _______________________



Personas datu pārzinis ir Jelgavas novada pašvaldība, reģistrācijas Nr. 90009118031, juridiskā adrese: Pasta iela 37, Jelgava, e-pasts: dome@jelgavasnovads.lv. Pašvaldība apstrādā personas datus normatīvajos aktos noteikto funkciju un uzdevumu izpildei, ievērojot Eiropas Parlamenta un Padomes Regulu (ES) 2016/679 un Fizisko personu datu apstrādes likumu. 
Plašāka informācija par personas datu apstrādi ir pieejama Jelgavas novada pašvaldības tīmekļvietnē, personas datu apstrādes privātuma politikā.
