
 
 Město Šlapanice, Masarykovo nám. 100/7, 664 51 Šlapanice  

                                                                                Dům s pečovatelskou službou ve Šlapanicích  
  

   

                                                                                        

  došlo dne (podací razítko) 

 

 

 

 

1.   Ž Á D O S T 

o přijetí do Domu s pečovatelskou službou 

 

 

Žadatel/ka 

jméno, příjmení ____________________________________________________________ 

trvalé bydliště ______________________________________________________________ 

telefon _______________________________ 

datum narození ________________________ r.č. _________________________________ 

stav ___________________________________ zaměstnání ________________________ 

poživatel důchodu (druh důchodu) ______________________________________________ 

výše důchodu __________________________ příspěvek na péči (výše) _______________ 

držitel průkazky TP,ZTP, ZTP/P __________________________ 

 

 

Ostatní osoby trvale hlášené v bytě, domě: 

 

jméno, příjmení příbuzenský poměr zaměstnání poznámka 

    

    

    

    

    

    

    

 

 

 



 
 Město Šlapanice, Masarykovo nám. 100/7, 664 51 Šlapanice  

                                                                                Dům s pečovatelskou službou ve Šlapanicích  
  

   

 

Blízcí příbuzní, kteří s žadatelem nežijí ve společné domácnosti (manžel, rodiče, děti, 

sourozenci) : 

jméno, příjmení adresa telefon vztah k žadateli 

    

    

    

    

    

    

    

 

 

Potvrzuji, že uvedené údaje jsou pravdivé a jsem si vědom(a) právních následků 

nepravdivého prohlášení, včetně případné odpovědnosti za přestupek podle zákona ČNR č. 

200/1990 Sb., o přestupcích, ve znění pozdějších právních předpisů. Beru na vědomí, že 

uvedení nepravdivých údajů je důvodem k vyřazení žádosti z výběrového řízení. 

Podle ust. § 5 a následujících zák. č. 101/2000 Sb., o ochraně osobních údajů a o změně 

některých zákonů, ve znění pozdějších právních předpisů dávám výslovný souhlas pro 

zpracování svých osobních údajů za účelem přijetí do Domu s pečovatelskou službou ve 

Šlapanicích po dobu 5 let a ke zveřejnění výsledků výběrového řízení. 

 

 

 

 

____________________________                                  ____________________________ 

             datum                                                                                               podpis žadatele 


