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Narva linna Sotsiaalabiametile 

 

TAOTLUS TUGIISIKU TEENUSE SAAMISEKS 

 

Taotleja ees- ja perekonnanimi ____________________________________________________ 

Isikukood _____________________________________________________________________ 

Elukoht _______________________________________________________________________ 

Kontaktandmed ________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Tugiisiku teenuse vajaduse põhjendus: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Taotlusele lisan järgmiseid dokumente: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 

Kinnitan taotluses esitatud andmete õigsust. Annan oma nõusoleku isikuandmete 

töötlemiseks sh delikaatsete isikuandmete töötlemiseks.  

 

 

Allkiri ______________________________  Kuupäev _______________________ 


