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Domov Libnié
#” a Centrum socidlnich sluZzeb Empatie

ZADOST O POSKYTOVANI SOCIALNI SLUZBY

Registrovana socialni sluzba: DENNI STACIONAR - Prazska ti. 489/88, 370 04 C. Bud&jovice

Zadost prijata dne:

1. Zadatel:

0 V0 () PO
(prijmeni, jméno, rodné prijmeni popt. dalsi ptijmeni)
2. NAFOZENI e R
(den, mésic, rok) (misto) (okres) (kraj)
......................... y—
(rodné cislo)
3. BYALISEE: R AR R S RS

(obec, ulice, PSC)

4. Dorucovaci adresa:

Pozn.: vypliite v piipadé, Ze neni shodna s adresou bydlisté (obec, ulice, PSC, telefon)

5. Telefonicky kontakKt: .............coocoviiiiiiiiiciiineiee
6. Dosazené vzdélani/povolani (Nepovinny Gdaj): c.eeeemesmesmsssssssssssessssssssssssssssssssssssssssssssssnes
7. Je Zadatel omezen ve svépravnosti: ano Xx ne

(je dan navrh/podnét k soudu)
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8. Pokud ano, uved'te celé jméno, kontaktni adresu, telefon a e-mail zastupce zadatele:

® Prosim doloZte Usneseni/rozhodnuti soudu a Listinu o ustanoveni opatrovnika.

9. Dalsi osoby, které se néjakym zptisobem podileji na péci Zadatele a mély by byt
kontaktovany pri dilezitych zalezitostech Zadatele: Vypliite nasledujici idaje: jméno a p¥ijment,
pribuzensky vztah, kontaktni adresa, telefon, e-mail.

10. Je Zadatel prijemce invalidniho diichodu? ANO / NE

11. Je Zadatel prijemcem prispévku na péci ? ANO / NE

13. Jak v soucasné dobé hodnotite naléhavost vyiizeni vasi Zadosti? (vhodné zakrouzkujte)

nespécha spécha je naléhavé

14. Mate zajem vyuZzivat denni stacionar: (vhodné zakrouzkujte)

celodenné dopoledne odpoledne nepravidelné

15. Ocekavani a prani Zadatele, které povaZuje za nutné uvést ke své zadosti:
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Prohlasuji, Ze veSkeré udaje v této Zadosti jsem uvedl/a pravdivé. Jsem si védom/a toho, Ze
nepravdivé 1ddaje by mohly mit za nasledek i odstoupeni od smlouvy
o poskytnuti ambulantni socialni sluzby denni stacionai.

DO SEZNAMU ZADATELU O UMISTENI DO DENNIHO STACIONARE MUZE BYT ZARAZENA POUZE

z >~ s

KOMPLETNI ZADOST (Zadost se vSemi prilohami).

V souladu s ustanovenim zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udajd, ve znéni pozdéjsich
piredpisi, svym podpisem udéluji souhlas ke zjistovani, shromazd’ovani a uchovavani mych osobnich
udaju, které souviseji s prijetim na denni stacionar.

podpis zadatele, nebo jeho zastupce
Povinné prilohy k Zadosti:

- Vyjadreni lékare o zdravotnim stavu zadatele
- Usneseni/rozhodnuti soudu o ustanoveni opatrovnika, nebo listinu o ustanoveni opatrovnika -
fotokopii (obé listiny by mély byt oznaceny razitkem nabyti pravni moci).

Prohlasujeme, Ze organizace ve smyslu zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udajl, osobni
udaje zadatelti shromazd'uje a zpracovava pouze pro ucely zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach v platném znéni, a Ze jsou podle vnitinich predpist zatrizeni zabezpeceny proti zneuziti.
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