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DOTAZNÍK PRO ZÁJEMCE O SLUŽBU 
___________________________________________________________________________
Údaje uvedené v tomto dotazníku jsou považovány za důvěrné. Budou použity jen pro účely posouzení vhodnosti využití sociální služby a nebudou dále nikomu poskytovány.

I. IDENTIFIKAČNÍ ÚDAJE

Zájemce o službu
Jméno a příjmení: ____________________________________________________________
Adresa trvalého bydliště: ______________________________________________________
Datum narození: _____________________________
Telefon: _____________________			Email: ________________________

Kontaktní osoba (opatrovník, rodič, kamarád, ...)
Jméno a příjmení: ____________________________________________________________
Adresa: ____________________________________________________________________
Telefon: _____________________			Email: ________________________


II. STRUČNÉ ŽIVOTOPISNÉ ÚDAJE ZÁJEMCE (NEPOVINNÉ)

V jakých zařízeních sociální péče jste dosud pobýval/a?


Jaké další sociální služby v současné době využíváte?


Jaké jsou Vaše zájmy? Co rád/a děláte o volném čase?






III. ZDRAVÍ

Jaký je Váš zdravotní stav (obecně)? Jaká z něj plynou rizika, o kterých by měli pracovníci vědět, aby mohli zajistit co nejkvalitnější službu a její bezpečný průběh? 


Potřebujete speciální pomůcky?



Z čeho máte obavy?






IV. PRÁVNÍ POSTAVENÍ A SOCIÁLNÍ ZABEZPEČENÍ (PODTRHNĚTE ODPOVÍDAJÍCÍ VARIANTU)

Způsobilost k právním úkonům

Bez omezení 			Zbaven/ a částečně způsobilosti (doplňte v jaké oblasti)


Příspěvek na péči (nepovinný údaj)

Žádný 		1. 	2.	3. 	4.



V. RIZIKOVÉ OBLASTI

Je něco, co Vám v každodenním životě připadá těžké, rizikové?







VI. OČEKÁVÁNÍ A PŘEDSTAVY O POSKYTOVANÉ SLUŽBĚ

Z jakého důvodu máte zájem o službu?


Chtěl/a byste se u nás naučit větší samostatnosti? V jakých oblastech?


Jak často plánujete využívat službu?




VII. DALŠÍ DŮLEŽITÉ ÚDAJE, KTERÉ SE NEVYSKYTLY V PŘEDCHOZÍCH DOTAZECH





Prohlašuji, že jsem nezatajil/a žádné závažné informace, které by byly v rozporu s možností přijetí do služby.

Souhlasím s poskytnutím a uvedením osobních údajů ve „Vstupním dotazníku zájemců o službu“.




V ..............................       dne ................................

					Podpis:................................................................................
					(zájemce, případně zákonného zástupce, opatrovníka)


Dotazník odešlete prosím na e-mail: volno@email.cz nebo doručte osobně či pošlete na adresu Střediska – viz. kontakty.
VOLNO, sdružení pro pomoc rodinám dětí s postižením; z. ú. Rimavské Soboty 923, 280 02 Kolín 2
IČO: 266 61 586
Kontakt: volno@email.cz, www.volno-os.cz
Telefon: 321 622 331, + 420 605 936 699
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