

_______________________________________________________________
(prašymą pateikiančio asmens vardas, pavardė, gimimo data, adresas, telefonas, el. paštas)


Marijampolės savivaldybės administracijos
tarpinstitucinio bendradarbiavo koordinatoriui


PRAŠYMAS
DĖL KOORDINUOTAI TEIKIAMŲ PASLAUGŲ SKYRIMO

____________________________
(data)
Marijampolė

Prašau mano vaikui __________________________________________
(vaiko vardas, pavardė)
gim. _____________________, 
gyv. ____________________________________________ ir šeimai skirti / pakeisti / pratęsti / panaikinti koordinuotai teikiamas paslaugas, 
(pabraukti tinkamą)
nes, ____________________________________________
_______________________________________________
_______________________________________________
_______________________________________________
_______________________________________________
_______________________________________________
_______________________________________________
(nurodyti prašymo pateikimo motyvus, teiktą pagalbą, reikalingas koordinuotas paslaugas)
PRIDEDAMA:
1. Vaiko asmens tapatybę patvirtinančio dokumento kopija, ___ lapai.
2. Švietimo pagalbos, socialines ar sveikatos priežiūros paslaugas teikusios ar teikiančios institucijos, įstaigos ar organizacijos siūlymas dėl koordinuotai teikiamų paslaugų skyrimo, ____ lapai.
3. Jeigu kreipiasi globėjas (rūpintojas), globėjo (rūpintojo), statusą įrodančio dokumento kopija, ___lapas (-ai).
4. Kiti sprendimų priėmimui svarbūs dokumentai (vaiko sveikatos pažymėjimas, švietimo pagalbos tarnybos pažyma, specialistų išvados, rekomendacijos dėl paslaugų teikimo ir pan.), ____lapai.

Esu informuotas (-a) ir sutinku, kad, svarstant klausimą dėl koordinuotai teikiamų paslaugų skyrimo, pakeitimo, pratęsimo ar panaikinimo, Marijampolės savivaldybės administracijos Vaiko gerovės komisijos nariai susipažintų su sprendimui priimti būtina informacija apie mano vaiką (globotinį (-ę)) ir šeimą. 
Esu informuota(-s), kad mano asmens duomenys tvarkomi vadovaujantis BDAR 6 straipsnio nuostatomis (tvarkyti duomenis būtina, kad būtų įvykdyta duomenų valdytojui taikoma teisinė prievolė (Reglamento 6 straipsnio 1 dalies c punktas) arba tvarkyti duomenis būtina siekiant atlikti užduotį, vykdomą viešojo intereso labui arba vykdant duomenų valdytojui pavestas viešosios valdžios funkcijas (Reglamento 6 straipsnio 1 dalies e punktas) arba tvarkyti duomenis būtina siekiant teisėtų duomenų valdytojo interesų (Reglamento 6 straipsnio 1 dalies f punktas).


	
	
	

	(parašas)
	
	(vardas, pavardė)



































Jūsų asmens duomenų valdytojas: Marijampolės savivaldybės administracija (juridinio asmens kodas 188769113, adresas: J. Basanavičiaus a. 1, 68307 Marijampolė, tel. +370 343 90 011, el. p. administracija@marijampole.lt). Marijampolės savivaldybės administracijos asmens duomenų apsaugos pareigūno kontaktai: duomenu.apsauga@marijampole.lt
Su asmens duomenų tvarkymo Marijampolės savivaldybės administracijoje politika galima susipažinti svetainėje https://teisesaktai.marijampole.lt/document/55899
