	Podací razítko


Město Stříbro - Pečovatelská služba

se sídlem: Masarykovo nám. 1, 349 01  STŘÍBRO
pracoviště: Třešňová 1439, 349 01  STŘÍBRO
telefon: 374 622 378, 374 624  636
mobil: 775 599 567,
mobil sociální pracovnice: 775 599 578

Žádost o poskytnutí pečovatelské služby
(vyplní žadatel, popř. opatrovník)
Tímto žádám o zavedení pečovatelské služby (podle zákona č. 108/2006 Sb., o sociálních službách, § 40) a prohlašuji, že náklady na tuto službu uhradím z vlastních prostředků.

Žadatel/ka: …………………………………………………..………………….……….………………….…...



jméno




příjmení
Narozen/a: ………………..……….…………………………………………….…………………….…………



den, měsíc, rok





Bydliště: ………………………………………………………...…………….………………………………….
Místo současného pobytu: …..……………………………….…………………….…………………………
Místo poskytování pečovatelské služby: ……………………………………………………………………
Telefonní číslo žadatele: ………….…………………….……………………….…………..……………… 

Byl/a jste Vy nebo Váš manžel/ka:


• účastníkem odboje,


• osobami, které byly účastny rehabilitace (dle zákona o soudních rehabilitacích),


• osobami, které byly zařazeny v táboře nucených prací?

□ ANO
□ NE
Pokud je doloženo potvrzení některé z výše uvedených skutečností, jsou základní činnosti pečovatelská služby (s výjimkou fakultativních činností a nákladů na stravu) poskytovány bez úhrady, a to v souladu s § 75 odst. 2 zákona č. 108/2006 Sb., o sociálních službách, v platném znění. 

Vaše důvody k zavedení pečovatelské služby : ……………………………………………………….......
…………………………………………………………………………………………………………….…………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Mám zájem o tyto základní úkony pečovatelské služby (druh a rozsah služby, časový rozsah):
…………………………………………………………………………………………………………….…………….………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Pobíráte příspěvek na péči? (pokud chcete uvést)

□ ANO
□ NE

Kontaktní osoby žadatele, na které se můžeme obrátit (manžel/ka, vnuci, zeť, snacha apod.)
	Jméno a příjmení
	vztah k žadateli
	adresa, telefon, e-mail

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Jméno, příjmení a adresa opatrovníka, je-li žadatel zbaven svéprávnosti k právním úkonům.

……………………………………………………………………………………………………………………….

Souhlasím, aby ve spise byla uložena kopie Rozhodnutí soudu o omezení/zbavení svéprávnosti k právním úkonům a Listiny o ustanovení opatrovníka.
Dne: ………………………


Podpis opatrovníka: …………………………………………..
Kontakt na praktického lékaře (pokud chcete uvést):

……………………………………………….………                                    ……………………………………



jméno a příjmení






telefon
……………………………………………………………………………………………………………………….



adresa    
Prohlášení žadatele/ky (popř. opatrovníka):
V souladu s § 5 odst. 5), zákona č. 101/2000 Sb., o ochraně osobních údajů a o změně některých zákonů, v platném znění, uděluji tímto souhlas k tomu, aby Město Stříbro zpracovávalo, shromažďovalo a uchovávalo osobní údaje, týkající se mojí osoby, uvedené v mé žádosti o poskytnutí pečovatelské služby, které jsou nezbytné pro poskytování služby, a to až do doby jejich archivace a skartace.
Dále prohlašuji, že veškeré údaje v této žádosti jsou pravdivé. Zároveň se zavazuji, že pokud dojde ke změně některého z údajů uváděné v této žádosti, nahlásím tuto změnu Pečovatelské službě Stříbro (tel. 374 801 171, 775 599 578) do osmi dnů ode dne této změny.

Žadatel bere na vědomí, že přijetím žádosti o poskytnutí pečovatelské služby nevzniká městu povinnost Smlouvu o poskytnutí pečovatelské smlouvy s žadatelem uzavřít.

Ve ……………………….……………dne ………….…..……………..





………………….……..……………………………………………………
                                                                                                  podpis žadatele nebo opatrovníka
Příloha: kopie potvrzení účastníka odboje

   kopie Rozhodnutí soudu o omezení/zbavení svéprávnosti a Listina o ustanovení opatrovníka
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