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Zadost o poskytnuti socialni sluzby
Domov pro seniory
Domov se zvlastnim reZzimem

1. ZAAALELE ...ttt ettt ans rodinny stav: ..........ccooeeevvveeeennnnnnnnn,
Jjmeéno, prijmeni

2 - T o Y72 1 T
den, mésic, rok misto

3.Trvalé bydliSte: .............oooiiiiiiieee e e eren telefon:.........cccceeeee.
obec, ulice, dislo domu, PSC

4. Jméno, adresa a telefon zakonného zastupce (v pripadé rozhodnuti soudu o omezeni
svépravnosti zadatele):

5. Zadam o poskytovani socialni sluzby (zaskrtnéte):

Domov pro seniory AZASS (pracovisté v Policce)
Tato pobytova sluzba je poskytovana dle § 49 zakona €. 108/2006 Sb., o socidlnich
sluzbach. Sluzba je urcena seniorlm a osobam se zdravotnim postizenim od 50 let veku,
jejichz sobéstacnost je snizena z dlivodu véku nebo zmén zdravotniho stavu a vyzaduiji
pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba je prednostné poskytovana zadateldm
s trvalym pobytem v ¢lenskych obcich SO AZASS.

Domov se zvlastnim rezimem AZASS Policka
Tato pobytova sluzba je poskytovana dle § 50 zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach. Sluzba je urcena osobam od 50 let, jejichz sobéstacnost je snizena z divodu
onemocnéni Alzheimerovou chorobou ¢i jinymi typy demenci a jejichz situace vyzaduje
pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba je prednostné poskytovana zadatellim
s trvalym pobytem v ¢lenskych obcich SO AZASS.

6. Dlivody podani zadosti:
a) zdravotni stav
b) neschopnost zakladnich ukonl sebeobsluhy (napf. oblékani, osobni hygiena)
¢) neschopnost pecovat o domacnost (napf. vareni, uklid)
d) nevyhovujici byt (napf. neni bezbariérovy)
e) jiny dlvod
7. Pozadavek na ubytovani:
a) jednoltizkovy pokoj
b) dvoullizkovy pokoj
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8. Pozadovany termin nastupu:

a) ihned b) jiny termin
9. Zadatel dosud bydli v byté:
a) vlastnim d) v podndjmu
b) druzstevnim e) v rodinném domku
C) obecnim £)JINAK worieei

10. Druh vyplaceného dtichodu:
a) starobni b) vdovsky/vdovecky ¢) invalidni

11. Priznany stupen zavislosti na pomoci druhé osoby (prispévek na péci):
a) 1. stupen c) 3. stupen e) bez prispévku
b) 2. stupen d) 4. stupen f) podana Zadost

12. Vyuziva Zadatel pecovatelské sluzby?
a) ano b) ne

13. Byl zadatel jiz drive uzivatelem jiného pobytového zarizeni socialnich sluzeb?:
a) ne
b) ano
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14. Osoby zijici ve spolecné domacnosti s Zadatelem:
jmeéno a prijmeni pribuzensky pomer

15. Jména a adresy déti, pop¥. jinych blizkych osob:
Jjméno a prijmeni pribuzensky pomer adresa telefon/e-mail

16. Divérna osoba (osoby), ktera je opravnéna pfijimat informace o Zadateli:
Jjméno a prijmeni vztah k Zadateli adresa telefon/e-mail
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17. Uved'te, prosim, osoby ochotné dobrovolné prispivat na pripadnou Ghradu za pobyt
Zadatele v domové v pripadé jeho nedostatecného pFijmu (moznost dle § 71 zakona ¢. 108/2006
Sb., o socialnich sluzbach):

Jjméno a prijmeni adresa telefon podpis

19. Adresa soucasného pobytu Zadatele (uvede zadatel, ktery je v dobé vypliovani zadosti na jiné
adrese, nez je uvedena v bodu 3):

Datum a podpis ZAdatele: .............ooouviiiiiiiii i e e e e e e e e errrrrn

NEDO ZAKONNENO ZASTUPCE: .........ceiiiiiiiiiiiiiiiiiiiri i — i —————a e aaaareesarssssssssssssssssssssnnnsnnnnns

Vyplnénou zadost vcetné priloh *) zaslete na adresu:
Domov dtichodci v Poli¢ce

Eimova 1020

572 01 Policka

Dotazy, popr. pomoc s vyplnénim zadosti na adrese:
Domov ddchodct v Policce

Eimova 1020, 572 01 Policka

telefon: 461 722 700/453

e-mail: socialni.ddpolicka@tiscali.cz

nebo na pfislusnych obecnich Uradech clenskych obci SO AZASS
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*) soucasti zadosti o poskytnuti socialni sluzby je:
- vyplnény Zdravotni dotaznik (vyplni prakticky/ v pripadé hospitalizace oSetfujici Iékar)
- podepsany Souhlas se zpracovanim osobnich a citlivych Udaji a vyuZivanim rodného Cisla

Zaznamy poskytovatele sluzby — nevyplnujte prosim

Datum vyfizeni ZAdosti: .......vvvvieeiieeeeirirr e



