
Denní centrum Mateřídouška, z.ú.             Školní 737, 357 35 Chodov         denní stacionář       
                                                                                                                        sociálně terapeutické dílny 

 

Žádost o přijetí do sociální služby            denní stacionář                                                                                     

                                                                                                       sociálně terapeutické dílny 

     odlehčovací služby       

                                                                               

1. Zájemce o službu (jméno, příjmení) …………………………………………….…….                                                                                      

                                                            

……………………………………………………………………………………….… 

                

2. Datum narození …………………………………………….………………….……… 

                                                            

3. Bydliště ………………………………………………………………….…….……… 

                                                   

4. Kontaktní telefon ………………………………………………………………..……. 

 

5. Příspěvek na péči (stupeň závislosti I., II., II., IV.) .…………………………….……. 

 

6. Zákonný zástupce nezletilého žadatele (jméno, příjmení, trvalé bydliště, vztah k žadateli) 

             

……………………………………………………………………………………….…. 

                                             

……………………………………………………………………………………….…. 

 

7. Omezení svéprávnosti (ano – ne, rozsudek čj.) ………………………………………… 

                                                          

8. Zákonný zástupce, opatrovník zletilého žadatele (jméno, příjmení, trvalé bydliště) 

 

………….…………………………………………………………………………….… 

                                             

9. Požadovaný termín zahájení poskytování služby ….……………………………….…. 

 

Souhlas se zpracováním osobních údajů 
 
Jméno a příjmení: ............................................................................................................................. 
 

Dávám svůj souhlas organizaci Denní centrum Mateřídouška, z.ú., Školní 737, 357 35 Chodov v souladu 
s obecným Nařízením evropského parlamentu a rady (EU) 2016/679 ze dne 27. 4. 2016, se zpracováním, 
shromažďováním a evidencí osobních údajů sloužících k vyhodnocení zájemce o sociální službu. 
Souhlas poskytuji organizaci k zajištění a naplnění účelu vyhodnocení zájemce o sociální službu. 
Organizace se zavazuje, že uvedené osobní údaje budou zpracovávány a evidovány pouze po nezbytně 
nutnou dobu k naplnění účelu jejich evidence, shromažďování a zpracovávání. Svým podpisem 
souhlasím, že jsem byl poučen o právech, podle Nařízení evropského parlamentu a rady (EU) 2016/679 
ze dne 27. 4. 2016, zejména o právu kdykoli tento souhlas odvolat, nebo nesouhlasit (odvolat) a to i bez 
udání důvodů. 

 

V ………………………………    ………………………………. 

podpis žadatele   

       (zákonného zástupce) 

Dne…………………………….                                                   

 



Denní centrum Mateřídouška, z.ú.             Školní 737, 357 35 Chodov         denní stacionář       
                                                                                                                        sociálně terapeutické dílny 

 

Dotazník pro žadatele o přijetí do sociální služby 

 

1. Důvod zájmu o službu ………………………………………………………………….  

 

………………..………………………………………………………………………… 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

2. Mám rád, mé záliby, oblíbené činnosti: 

……………………………………………………………. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

3. Nemám rád(a):  ……………………………………………………………………….... 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

4. Chci se naučit nebo chci pomoci s: ……………………………………………………. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

………………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Dne…………………………….                                                  ………………………………. 

                                                                                                              podpis žadatele       

                                                                                                          (zákonného zástupce) 


