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 Denní  dě t s ký  re habi l i tační  s tac ionář  

 Františka Malíka 973, 434 01 Most 

Žádost o poskytnutí sociálních služeb 

v Denním dětském rehabilitačním stacionáři Františka Malíka 973, Most 

Žádám o poskytnutí sociálních služeb v Denním dětském rehabilitačním stacionáři jako 

zákonný zástupce dítěte 

Jméno a příjmení…………………………………………………………………………….... 

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

Adresa trvalého bydliště………………………………………………………......................... 

Zákonný zástupce dítěte 

Jméno a příjmení………………………………………...……………………………………… 

Adresa trvalého bydliště………………………………………………………………………... 

Telefon…………………………………e-mail………..……………………………………….. 

O čerpání sociálních služeb v Denním dětském rehabilitačním stacionáři mám zájem 

z důvodu: 

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

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

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

Jsem si vědom/a, že sociální služby v Denním dětském rehabilitačním stacionáři Františka 

Malíka 973, Most, jsou poskytovány na základě smlouvy. Rozsah činností a úkonů v rámci 

sociální služby, o jejichž čerpání mám zájem, bude sjednán v individuálním plánu dítěte.  

Jsem si vědom/a, že činnosti a úkony v rámci sociální služby v Denním dětském 

rehabilitačním stacionáři Františka Malíka 973, Most, jsou poskytovány za úhradu. 

Žádám poskytovatele, aby mne o stavu mé žádosti informoval: 

písemně na výše uvedenou adresu / písemně na výše uvedený e-mail / telefonicky na výše 

uvedené telefonní číslo (nehodící se škrtněte). 

Souhlasím, aby Městská správa sociálních služeb v Mostě – příspěvková organizace 

dle zákona č. 101/2000 Sb., o ochraně osobních údajů a o změně některých zákonů, ve znění 

pozdějších předpisů, zpracovala mé osobní údaje a osobní údaje mého dítěte nutné pro 

řízení ve věci přijetí do Denního dětského rehabilitačního stacionáře Františka Malíka 973, 

Most. 

V Mostě dne……………………………………. 

 ……………………………………………… 

 podpis zákonného zástupce 
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Údaje, které vyplní vedoucí zařízení případně sociální pracovnice Denního dětského 

rehabilitačního stacionáře 

Žádost dost přijal/a: 

Dne: 

Stav žádosti 

Žádost založena do Evidence žadatelů o poskytnutí sociálních služeb v Denním dětském 

rehabilitačním stacionáři Františka Malíka 973, Most 

Informace o uvolnění kapacity k poskytnutí sociální služby zaslány žadateli dne: 

Žádost vyřízena, zájemce pozván k jednání o příjmu a k podpisu smlouvy 

Jednání o příjmu dne: 

Podpis smlouvy dne: 

Předpokládaný datum nástupu dítěte: 
 

 


