
 
 

 
 
Halinga Vallavalitsus 

 
 

Taotlus raske või sügava puudega lapse sotsiaalteenuse toetuse saamiseks 
 

 
Toetuse taotleja andmed: 

Ees- ja perekonnanimi           

Isikukood     _________________________________________ 

Telefon     _________________________________________ 

Elukoha aadress:           ______ 

           ______ 

Pank ja arveldusarve number kuhu soovitakse toetuse kandmist:  

           ______ 

 

Raske või sügava puudega lapse andmed:  

Ees- ja perekonnanimi         ______ 

Isikukood     _________________________________________ 

Elukoha aadress          ______ 

           ______ 

 

Toetatav teenus:  

           ______ 

           ______ 

 
Olen teadlik teenuse rahastamise taotluse eesmärgist, kinnitan esitatud andmete õigsust ja 
olen nõus minu isikuandmete, sh delikaatsete isikuandmete töötlemise ja töötlemiseks 
edastamisega kolmandatele isikutele, kui see on vajalik. Olen teadlik, et valeandmete 
esitamine on karistusseadustiku alusel karistatav. 
 
 
Kuupäev _________________   ______________________________________ 
       Taotleja allkiri 
 
 
 
 


