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Žádost o přijetí do Senior domu Beránek 

Evidenční číslo žádosti: 

Datum přijetí žádosti: 

Prosím, vyplňte všechny kolonky 

1. Jméno a příjmení žadatele: 

  Rodné příjmení: Datum narození: 

  Rodné číslo (nepovinné): Státní příslušnost: 

  Místo a okres narození: Telefon: 

  Adresa trvalého bydliště: 

  Adresa skutečného pobytu: 

  Rodinný stav (prosím zakroužkujte):  

Ženatý X vdaná / rozvedený(á) / ovdovělý(á) / svobodný(á) / žiji sám(a) / žiji s druhem nebo družkou 
  

2. Kontaktní osoba: 
(Uveďte, prosím, jednu osobu, kterou můžeme informovat o veškerých náležitostech spojených se 
žádostí) 

Jméno a příjmení kontaktní osoby: 

 
  

  

  
  

  

Vztah k žadateli: 

  

Adresa: 

  

Telefon: E-mail: 
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3. Zákonný zástupce (opatrovník): 
(Uveďte, prosím, je-li žadatel zbaven způsobilosti k právním úkonům) 

 

Jméno a příjmení zástupce: 

 

Rozhodnutí soudu ze dne: Č. j. 

 

Adresa: 

 

Telefon: E-mail: 

4. 
Příspěvek na péči (prosím, zakroužkujte): 

  
a) Žádný 

  
b) Podaný 

  

c) Přiznaný                                

    Přiznaný stupeň závislosti: 1. stupeň / 2. stupeň / 3. stupeň / 4. stupeň 

5. Mám zájem o ubytování na pokoji (prosím, zakroužkujte): 

a) Jednolůžkovém 

b) Dvoulůžkovém 

c) Není rozhodujícím kritériem 

 

Důvod podání žádosti (popis nepříznivé sociální situace, očekávání): 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

Kdo pomoc poskytuje nyní (např. rodina, osoba blízká, pečovatelská služba atp.): 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 
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Jaká péče je v současné době poskytována (rozsah péče): 

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

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

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

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

 

Prohlášení žadatele (zákonného zástupce):  

Prohlašuji, že veškeré údaje v této žádosti jsem uvedl/a podle skutečnosti. Beru na 

vědomí, že nedílnou součástí žádosti je Vyjádření lékaře o zdravotním stavu žadatele. Beru 

na vědomí, že přijetí do Senior domu Beránek je podmíněno uzavřením smlouvy o poskytnutí 

sociální služby. 

Ve smyslu nařízení Evropského Parlamentu a Rady (EU) 2016/679 o ochraně fyzických 

osob v souvislosti se zpracováním osobních údajů a o volném pohybu těchto údajů a o zrušení 

směrnice 95/46/ES souhlasím, aby údaje uvedené v Žádosti o přijetí a ve Vyjádření lékaře byly 

použity pro evidenci žadatelů Senior domu Beránek a přečetl/a jsem si obecné poučení.  

Součástí Žádosti je i Souhlas se zpracováním osobních údajů. 

 

Přílohy k žádosti (povinné): 

1) Vyjádření lékaře o zdravotním stavu žadatele 

2) Poučení a souhlasy se zpracováním osobních údajů 

 

 

 

Datum podání: 

 

Podpis žadatele (příp. zákonného zástupce nebo opatrovníka): 


