Uy
MOTVLEK

DOTAZNIK O ZADATELI

podklad pro jednani se zajemcem o osobni asistenci

Centrum Motylek Luby z. 0. - terénni socialni sluzba

Ucelem dotazniku je zaznamenat zakladni kontaktni Gdaje, zastoupeni, poZadovanou organizaci
sluZby, zplsob komunikace a osobni preference Zadatele. Posouzeni Zivotni situace, potFeb
podpory, zdravotné vyznamnych informaci a rizik se provadi v samostatném dokumentu socialniho
Setfeni a mapovani rizik. Dotaznik neni zdravotnickou dokumentaci ani smlouvou.

Otazky oznacené jako nepovinné Ize ponechat bez odpovédi. Samotné neuvedeni nepovinného udaje
neni diivodem k odmitnuti sluZby. Pokud Zadatel potiFebuje podporu p¥i komunikaci nebo rozhodovani,
pracovnik pFizplsobi zplsob jednani jeho potifebam.

1. Zakladni Gdaje o Zadateli

Jméno a pfFijmeni
Datum narozeni

Adresa trvalého pobytu

Adresa, kde ma byt
sluZzba poskytovana

Telefon

E-mail

Preferovany zptisob

kontaktu O telefon O e-mail O jinak:

2. Zastoupeni a podpora pfi jednani (na zakladé plné moci)

Jméno a pFijmeni
zastupce

Pravni titul / rozsah
zastoupeni

Telefon / e-mail



Podpiirna osoba nebo
davérnik pfi jednani

Vztah k Zadateli

Kontaktni nebo podplirna osoba neni automaticky opravnéna rozhodovat za Zadatele ani ziskavat
informace o sluzbé. Rozsah zastoupeni nebo povéreni se posuzuje samostatné.

3. Predstava vyuZiti sluzby

Predpokladany zacatek
sluzby

PoZadované dny

PoZadovany cas

Predpokladana cetnost a
délka navstév

Misto / mista
poskytovani

Doprovody a €innosti
mimo domacnost

4. Podpora pfi rozhodovani

PotiFeba podpory Volba Kdy a jak pomahat
Potfebujete vice ¢asu nebo podporu pfi rozhodovani? ]
Méte urceny zptsob podpory pfi rozhodovani? ]

Co pomaha pFi nejistoté, zméné prostiedi nebo stresu?

5. Komunikacni preference

Preferované osloveni

Jak pozname souhlas,
nesouhlas, bolest nebo



nepohodu

Komunikacni pomucky
a jejich pouzivani

6. Dustojnost, soukromi a osobni preference

Co je pro Zadatele pfi
poskytovani pomoci
zvlast dilezité

Hranice soukromi a
zpusob vstupu do
osobniho prostoru

Preference pfi intimni
péci - nepovinné

Kulturni, duchovni nebo
jiné potfFeby - nepovinné

Co Zadatel nechce nebo

co mu nevyhovuje

Dal3i dileZité informace nebo otazky Zadatele:

7. Prohlaseni a podpisy

Potvrzuji, Ze uvedené informace odpovidaji mé soucasné situaci. Byl/a jsem seznamen/a s Gcelem
dotazniku a s informacemi o zpracovani osobnich tdaji. Vyplnéni dotazniku samo o sobé& nezaklada
narok na sluzbu ani nenahrazuje smlouvu o poskytovani socialni sluzby.

Misto
Datum
Zadatel Zastupce Zadatele Pracovnik, ktery dotaznik vyplnil
Jméno: Jméno: Jméno:
Datum: Datum: Datum:

Podpis: Podpis: Podpis:



8. Zaznam poskytovatele - interni ¢ast

Datum jednani

Povéreny pracovnik

Forma jednani O osobné [ telefonicky [ jinak:
Misto jednani
Posuzovana skutecnost Ano Poznamka
Je nutné doplnit dalsi informace. Ul
Byla ovérena aktudlni kapacita v poZadovaném misté a case. [l

Dohodnuty dalSi postup a termin:

PFipadné odmitnuti uzavieni smlouvy se posuzuje a eviduje samostatné podle zakonnych diivod, vniténich
pravidel poskytovatele a dokumentu Kritéria osobni asistence.

Prdvni a metodickd vychodiska: zékon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluZbdch; vyhldska ¢. 505/2006 Sb., zejména standardy kvality
socidlnich sluZeb; nafizeni (EU) 2016/679 a zdkon ¢. 110/2019 Sh. Verze formuldre: 07/2026.
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