ro se, . ZADOST O POSKYTNUTI
o P €%, SOCIALNI SLUZBY

P An v tel: 774 453 350, 498 771 860
C Domov pro seniory Anicka,
' © Na Kameni 116, 517 54 Vamberk

Jméno a pfijmeni

Datum narozeni

Opatrovnik jmenovany
soudem (jméno, pFijmeni,
vztah, kontakt)

Trvaly pobyt }
(ulice, €.p., mésto, PSC)

Aktualni/sou¢asné misto
pobytu

Kontakt na zadatele
(telefon/emailova adresa)

Kontaktni osoba
(jméno a prijmeni, vztah,
kontakt)

Davod podani zadosti

Popis nepfiznivé
socialni situace




Na umisténi
spécham (umisténi do 3 mésict od podani zadosti)

nespécham (umisténi do budoucna)

DalSi o€ekavani, pozadavky a osobni cile ze strany Zzadatele o sluzbu, které by bylo mozné
realizovat prostrednictvim nasi socialni sluzby — pro¢ do naseho zafizeni chcete jit, jaké
zlepseni Vaseho zivota v naSem Domové chcete dosahnout a co pro to spoleéné mizeme
udélat?

podpis zajemce nebo jeho zakonného zastupce

Pfilohy Zadosti o poskytnuti socialni sluzby jsou:

- Vyjadreni Iékafe o zdravotnim stavu Zadatele o socialni sluzbu

- Doklad o zastupovani zajemce (napf. kopii usneseni 0 omezeni svépravnosti, notarsky
ovéfenou PIlnou moc uréenou k zastupovani, usneseni o ustanoveni opatrovnika €i zastoupeni
Clenem domacnosti)

K Zadosti o poskytnuti socialni sluzby, pro stanoveni uhrady doporuéujeme dolozit:

- v pfipadé zajmu o snizeni Uhrady za ubytovani a stravu je nutné dolozit pfed uzavienim

smlouvy o poskytnuti pobytové sluzby socialni péce doklad o vysi pfijmi (dichodu) v podobé

posledniho platného diichodového vyméru

Zadatel bere na védomi, e Domov pro seniory neni zdravotnické zafizeni, ale zafizeni socialni péce.

Dle Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané fyzickych
osob v souvislosti se zpracovanim osobnich Udaji a o volném pohybu téchto udaji a o zruSeni smérnice
95/46/ES (obecné nafizeni o ochrané osobnich udajl) zafizeni Domov pro seniory Anicka, Na Kameni 116
Vamberk provadi zakonné zpracovani (shromazdovani, ukladani, pouzivani, uchovavani, tfidéni a pfedava-
ni) osobnich (pfipadné citlivych) udajii o mé osobé souvisejicich s pobytem v Domové pro seniory Ani¢ka, a
to ode dne podani zadosti, po dobu poskytovani sluzby aZ do doby archivace a skartace.

Beru na védomi, ze osobni a citlivé udaje budou pouzity pouze v nezbytné mife a po dobu nevyhnutelné
nutnou k zajisténi ¢innosti v souvislosti s poskytovanou sluzbou, zejména pfi styku a jednani se zdravotnic-
kymi zafizenimi, pFipadné jinymi GFady a institucemi (nemocnice, Ufad prace, 0SSZ, Ceskéa posta apod.)
VySe uvedené osobni (pfipadné citlivé) Udaje jsem poskytl/a svobodné a z vlastniho rozhodnuti za Gcelem
jednani o pfijeti do domova pro seniory, s jehoz pribéhem jsem byl/a seznamen/a.

Dale prohlasuji, ze veskeré udaje, uvedené v této zadosti, jsou pravdivé a zadnou podstatnou skute¢nost,
ktera by méla vliv na poskytovani sluzby, jsem nezamlCel/a. Pokud dojde ke zméné udaju uvedenych
v Zéadosti o pfijeti, zmé&nu neprodlen& nahlasim. Jsem si védom/a, Ze nepravdivé Gdaje mohou mit za nasle-
dek vyfazeni z evidence Zadatell o pfijeti do Domova pro seniory Anicka., pfipadné i ukonceni smlouvy
mezi mnou a poskytovatelem.

Dale vyplni socialni pracovnik Domova pro seniory Ani¢ka, Vamberk

Datum doruceni zadosti

Evidenc¢ni ¢islo zadosti




