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Zadost o poskytnuti socialni sluzby v Azylovém domé

1.Kontaktni udaje

Udaje o zadatelce:

Pfijmeni : Jméno:
Datum narozeni: Rodinny stav:
Statni pfisluSnost:

Trvalé bydlisté:

Telefonicky kontakt:

Cislo OP:

Karticka pojistovny:

Potvrzeni od Iékafe: ano ne
Udaje o détech:
Jméno ditéte: Datum narozeni:

Dochazka do MS, Z8, SS:

Zdravotni stav ditéte:

Jméno ditéte: Datum narozeni:
Dochazka do MS, Z8, SS:

Zdravotni stav ditéte:

Jméno ditéte: Datum narozeni:
Dochazka do MS, Z8, SS:

Zdravotni stav ditéte:
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2. Duvod zadosti:

akutni ohrozeni bezpeci

ztrata bydleni nebo nemoznost navratu do puvodniho bydlisté
psychické a fyzické trauma - domaci nasili

socialni izolace

ekonomické problémy, ekonomicka zavislosti na nasilné osobé
ohrozeni ztratou zaméstnani nebo socialnich vazeb

nejistoty pfi FeSeni péce o déti, pravnich a socialnich zaleZitosti

3. Forma finanéniho zajisténi :

mzda ze zaméstnani

davky statni socialni podpory (SUPERDAVKA, RODICOVSKY PRISPEVEK)
mimofradna okamzita pomoc (MOP)

jiné pfijmy (invalidni dlichod, podpora v nezameéstnanosti, vyzivné)

bez pfijmu

4. Socialni anamnéza:

e vyuZiti jinych sociélnich sluzeb - OSPOD, UP, SAS
e vztahy s rodinou, pfibuznymi

o dobré

o Spatné

o koho kontaktovat v pfipadé nouze
e vztah k navykovym latkam a alkoholu

o ano

0 ne

Souhlas s GDPR * U&el zpracovani osobnich a citlivych adaju

Poskytnuté udaje zpracovava Prostor plus, o0.p.s., v souladu s nafizenim Evropského parlamentu a rady (EU) ¢. 2016/679 o ochrané fyzickych
osob v souvislosti se zpracovanim osobnich udaju a o volném pohybu téchto udaju (dale jen ,GDPR®) za G¢elem dal$i komunikace se
Zadatelkou, a to po dobu platnosti této Zadosti. Podpisem Zadosti o pfijeti dale poskytujete souhlas s jejich zaloZzenim ve vnitini dokumentaci.
Zadost o piijeti po ukond&eni své platnosti je archivovana v souladu s Archivaénim a skartaénim fadem Prostor plus, 0.p.s. Cestné prohladuji, Ze
v8echny Udaje, které jsem o sobé& a mé situaci poskytla, jsou pravdivé a souhlasim s jejich vyuzitim pro jednani s dalSimi institucemi a navaznymi
sluzbami ve svém vlastnim zajmu.

Zadatelka obdrzela tyto dokumenty:

e zakladni informace o sluzbé
e posudek praktického lékafe o zdravotnim stavu

V Koliné dne:
Zadost sepsal:
Podpis Zzadatele:

Zadosti zasilejte na adresu: azyl@prostor-plus.cz nebo predeijte socialnimu pracovnikovi osobné
pfi prvnim rozhovoru


mailto:azyl@prostor-plus.cz
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Posudek praktického Iékare o zdravotnim stavu

Jméno: Pfijmeni:

Datum a misto narozeni:

Adresa:
1. schopnost kolektivniho souziti ano ne
2. duSevni onemocnéni ano ne
3. infekéni onemocnéni ano ne

ZDRAVOTNI STAV UMOZNUJE VYUZIVAT SLUZEB AZYLOVEHO DOMU. »

\} dne podpis a razitko Iékare

»Azylovy dum poskytuje pobytové sluzby podle zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach. V_azylovém domé neni zajisténa zdravotni péfe a uZivatel musi byt sobéstacny a
samostatny v béznych ukonech

Vyhlaska €. 505/2006 Sb., § 36 uvadi, ze poskytnuti pobytové socialni sluzby se vylucuje
pokud:

a. zdravotni stav osoby vyZaduje poskytnuti Ustavni péce ve zdravotnickém zafizeni

a. osoba neni schopna pobytu v zafizeni socialnich sluzeb z divodu akutni infekéni
nemoci, nebo

b. chovani osoby by z divodu dusevni poruchy zavaznym zpusobem narusovalo
kolektivni souziti
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