_______________________________________
(vardas ir pavardė – didžiosiomis raidėmis)
________________________________________
(gimimo data)
________________________________________
(namų adresas)
________________________________________
(telefono nr.)

Neįgalumo ir darbingumo nustatymo tarnybai

prie Socialinės apsaugos ir darbo ministerijos

PRAŠYMAS 

DĖL SPECIALIŲJŲ POREIKIŲ NUSTATYMO

20     -     -      

Prašau nustatyti lengvojo automobilio įsigijimo ir jo techninio pritaikymo išlaidų kompensacijos poreikį.
SUTINKU kad Neįgalumo ir darbingumo nustatymo tarnyba prie Socialinės apsaugos ir darbo ministerijos  tvarkytų mano ypatingus asmens duomenis specialiųjų poreikių nustatymo tikslu ir, esant reikalui,  iš asmens sveikatos priežiūros ar kitų įstaigų ir institucijų gautų papildomus medicininius ar kitus dokumentus (informaciją).
 ŽINAU, kad  specialieji poreikiai nustatomi vadovaujantis Specialiųjų nuolatinės slaugos, nuolatinės priežiūros (pagalbos), lengvojo automobilio įsigijimo ir jo techninio pritaikymo išlaidų kompensacijos ir transporto išlaidų kompensacijos poreikių nustatymo tvarkos aprašu (toliau- Tvarkos aprašas).
Kai asmens specialieji poreikiai vertinami pakartotinai ir priimamas naujas sprendimas, anksčiau priimti sprendimai dėl specialiųjų poreikių nustatymo netenka galios, išskyrus atvejus, kada sprendimas buvo priimtas  dėl specialiojo lengvojo automobilio įsigijimo ir jo techninio pritaikymo išlaidų kompensacijos poreikio nustatymo, kuris galioja iki jame nurodyto termino pabaigos ( Tvarkos aprašo16 p.)
________________



____________________________
(parašas)




            (vardas ir pavardė)
PATVIRTINU, jog vadovaujantis Tvarkos aprašo 18 p. specialusis lengvojo automobilio įsigijimo ir jo techninio pritaikymo išlaidų kompensacijos poreikis nebūtų vertinamas. 
________________



____________________________
(parašas)




            (vardas ir pavardė)
