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Cislo zadosti:
O Dam pokojného stari Nadéje Zlin O Dum pokojného stari Nadéje Malenovice
Okruzni 5550, Zlin — Jizni Svahy Sokolovska 967, Zlin — Malenovice
O domov se zvlastnim rezimem O domov se zvlastnim rezimem

O domov pro seniory

Upozornéni: Je nutné zakrizkovat konkrétni domov i vybranou sluzbu.

Zadost je nutné podat na kazdy domov a sluzbu zvlast.

1. Informace o zadateli

Jméno a pfijmeni

Datum narozeni

Adresa trvalého bydlisté (véetné PSC)

Telefon E-mail

Adresa aktualniho pobytu Zzadatele

Pfriznany stupen zavislosti na pomoc jiné osoby (prispévek na péci)*

*(nepovinny udaj)

2. Opatrovnik (je-li ustanoven soudem)

Jméno a pfijmeni

Adresa

Vztah k Zadateli Tel. kontakt E-mail

3. Kontaktni osoba (rodinny pfislusnik, pfip. jina blizka osoba Zadatele, pokud neni soudem
stanoven opatrovnik)

Jmeéno a pfijmeni

Adresa

Vztah k zadateli Tel. kontakt E-mail
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4. Duvody podani zadosti

Zde strucné shrrite, co Vas vede k podani zadosti napr. opakované hospitalizace, nahlé zhorSeni zdr.
stavu a tim nemoZznost zajisténi potfebné péce, umrti pecujici osoby apod.

5. Stupen naléhavosti zahajeni sluzby (prosim nize podtrhnéte nebo zakrouzZkujte)

Vysoky (ihned nebo do pul roku) Nizky (s vyhledem do budoucna)

6. Ocekavani zadatele od sluzby

Jaka jsou oCekavani od zarizeni socialnich sluzeb (struéné muzete popsat, co od nasi sluzby o¢ekavate,
co potfebujete, co si pfejete, napf. zajisténi potfebné péce, nabidka volnoCasovych aktivit...).

Beru na vé&domi informaci, Zze NADEJE zpracovava osobni udaje v souladu s Nafizenim Evropského
parlamentu a Rady (EU) €. 2016/697 o ochrané fyzickych osob v souvislosti se zpracovanim osobnich udaji
(GDPR) a dale v souladu s relevantnimi vnitrostatnimi pravnimi pfedpisy v oblasti ochrany osobnich udaja.
Z této zadosti zjistuje a zpracovava osobni udaje nezbytné pro ucely poskytovani socialnich sluzeb, a to po
nezbytnou dobu.

Potvrzuji timto seznameni se s Informacemi o zpracovani osobnich Udaji zadatell o socialni sluzbu a
zastupcu poskytovatell socialnich sluzeb pro ucel zpracovavani ,Evidence Zadatell o socialnich sluzbu a

zastupcu poskytovatelll socialnich sluzeb ve webové aplikaci KISSoS slouzici k planovani socialnich sluzeb
na uzemi Zlinského kraje.”

Jsem si védom/a povinnosti uvést pravdivé udaje a pisemné nebo telefonicky ohlasit poskytovateli socialni
sluzby zmény v uvedenych skute¢nostech nejpozdéji do 14 dnd ode dne, kdy ke zméné doSlo (zména adresy,
zdrav. stavu, kontaktni osoby).

Podpis zadatele/opatrovnika (pouze stanoveného soudem)
K podepsané Zadosti prosim prilozte:

e vyjadreni lékare o zdravotnim stavu Zadatele o socialni sluzbu (vyplni Iékar)
e Informace o aktualnim stavu Zadatele (vyplni Zadatel, opatrovnik nebo rod.
pFislusnik)

Zadost o poskytovani socialnich sluZeb byla podana (vyplfiuje pracovnik domova)




Vyjadreni lIékafe o zdravotnim stavu zadatele
o poskytovani socialnich sluzeb
domova pro seniory / domova se zvlastnim rezimem *)

NADEJE, pobo¢ka Zlin
DUm pokojného stari, Okruzni 5550, 760 05 Zlin

ToZadatel:............oeeeee e
pFijmeni a jméno
NAIOZEN . .. e
den, mésic, rok
2o =3 =

mésto, ulice, Cislo popisné

2. Anamnéza (rodinna, osobni, pracovni):

3. Objektivni nalez (status praesens generalis: v pfipadé organového postizeni i status localis):

4. Dusevni stav (popf. projevy naruSujici kolektivni souziti):

5. Diagnéza (Cesky) Cislo diagnézy podle MKN:

a) hlavni

b) ostatni choroby nebo chorobné stavy




6. Je schopen chlize bez cizi pomoci ano - ne - sdopomoci)*

Je upoutan na lizko: ano - ne*)
JestliZe je upoutan na lazko, tak: PREVAZNE - CASTECNE )
Je schopen sam sebe obslouzit: ano - ne - CasteCné ™)

Je v Ease, prostoru a vlastni osobou orientovan: ano - ne - ¢aste¢né *)
Inkontinence: ne?)

obcas

V NOCi

trvale

Potiebuje oSetrovatelskou péci: trvale obéas *)

Je pod dohledem specializovaného oddéleni ZZ — napf. plicniho, neurologického, psychiatrického,
ortopedického, resp. chirurgického a interniho, poradny diabetické, protialkoholni apod. *)

Potfebuje zviastni péci - jakou:

7. DalSi specialni udaje, napf.:

- psychiatrické onemocnéni

abusus alkoholu
- TBC
- HbSAg

8. Jiné udaje:

DN e

razitko ZZ podpis vysetfujiciho Iékafe

*) nehodici se Skrtnéte



Informace o aktualnim stavu zadatele
Jméno, pfijmeni:

Datum narozeni:

Orientace [ ] orientovan [ ] ¢aste¢né orientovan [ ] zcela neorientovan

Doplniujici informace:

Komunikace [ ] bez omezeni [ ] ¢asteéné omezena [ ] neni schopen komunikace

Doplniujici informace:

Problémy se sluchem [ ] ne/sluch pfiméfen véku [ Jano
pouzivani naslouchadla[ Jano [ ]ne
Dopliujici informace:

Problémy se zrakem [ ]| ne/zrak pfiméren véku [ ]ano
pouzivani bryli/lupy [ Jano [ Jne
Doplnujici informace:

Chuze [ ] samostatné [ ] s pomoci [ ] zcela upoutan na lGzku
Pomiicky pouzivané pfi chuazi:

Dopliujici informace:

Sed [ ] samostatné [ ] s pomoci [ ] neni schopen sedu
Pomoc se stravou [ ]zvladne sam [ ] pomoc pouze s pfipravou [ ] pomoc s pfipravou
stravy i podanim stravy

Dopliujici informace:

Pomoc s hygienou [ ]zvladne sam [ ] s casteGnou pomoci [] aplna zavislost

Dopliujici informace:

Oblékani/obouvani [ ]zvladne sam [ ] s &asteGnou pomoci [ ] uplna zavislost

Dopliujici informace:

Vykon fyziologickych potieb [ ]zvladne sdm [ | s pomocizvladne [ ]plné inkontinentni,

pouzit toaletu nutna pomoc pfi vyméné
pFip. WC kfeslo inko. pomucek
Dopliujici informace:
Péce o zdravi/ dodrzovani [ ] zvladne sdm [ | s ¢asteCnou pomoci [ ] Uplnéa zavislost
Ié€ebného rezimu (pfipomenout, dohled)

Dopliujici informace:




