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Komenského náměstí 61, 293 01 Mladá Boleslav
Odbor sociálních věcí

ŽÁDOST O BYT V DOMĚ S PEČOVATELSKOU SLUŽBOU
V MLADÉ BOLESLAVI

I. ŽADATEL
	jméno a příjmení
	[bookmark: _GoBack]     

	stav
	     

	datum narození
	[bookmark: Text1]     

	rodné číslo
	     

	trvalý pobyt
	     


	číslo poschodí
	     

	doklad o druhu důchodu
	     

	č. občanského průkazu
	     

	telefonní číslo
	     

	DĚTI

	
1
	jméno a příjmení
	     

	
	trvalý pobyt
	     


	
	telefonní číslo
	     

	
2
	jméno a příjmení
	     

	
	trvalý pobyt
	     


	
	telefonní číslo
	     

	
3
	jméno a příjmení
	     

	
	trvalý pobyt
	     


	
	telefonní číslo
	     



II. INFORMACE KE STÁVAJÍCÍMU BYDLIŠTI
	žadatel žije
	|_|     ve vlastním bytě (státní, družstevní, osobním vlastnictví)                    
|_|     v nájmu (u soukromé osoby)                    
|_|     v podnájmu                    
|_|     ve vlastním rodinném domě                    
|_|     bydlí u dětí                    
|_|     na ubytovně
                                                                              (hodící se zaškrtněte)

	počet trvale hlášených osob v bytě
	     

	velikost bytu
	     

	počet osob žijících v bytě
	     



III. OSTATNÍ ÚDAJE
	komu podat zprávu o vážném onemocnění nebo úmrtí:

	     

	poslední zaměstnavatel a povolání důchodce:

	     

	pečovatelská služba je zavedena:				|_|     ANO                   |_|     NE
                                                                                                                                      	(hodící se zaškrtněte)
typ:      


	stará se o mne člen rodiny po dobu delší než 3 měsíce:	|_|     ANO                   |_|     NE
                                                                                                                                      	(hodící se zaškrtněte)
kdo, a jakým způsobem:      



	je žadatel schopen sám se o sebe postarat:			|_|     ANO                
								|_|     NE  
								|_|     ČÁSTEČNĚ
                                                                                                                                      	(hodící se zaškrtněte)

	přístup do bytu je bezbariérový:				|_|     ANO                   |_|     NE
												(hodící se zaškrtněte)
jakým způsobem:      
                                                                                                                                      	

	přístup do domu je bezbariérový:				|_|     ANO                   |_|     NE
                                                                                                                                      	(hodící se zaškrtněte)
jakým způsobem:      


	NEPOVINNÝ ÚDAJ PRO POSOUZENÍ POMOCI S PŘÍSPĚVKEM NA PÉČI

	pobírám příspěvek na péči:					|_|     I. stupeň                  
								|_|     II. stupeň
								|_|     III. stupeň                  
                                                                                             	|_|     IV. stupeň                  
								|_|     v řízení							                									(hodící se zaškrtněte)

	další údaje pro posouzení žádosti:      





Změna posuzovaných skutečností
V případě změny nebo nových skutečností, které by ovlivnily řízení o žádosti, má žadatel povinnost tyto skutečnosti do 30 dnů sdělit Odboru sociálních věcí Magistrátu města Mladá Boleslav (např. změnu zdravotního stavu, u dvojic změna stavu apod.).







Čestné prohlášení

Prohlašuji, že veškeré údaje uvedené v žádosti o byt zvláštního určení v domě s pečovatelskou službou jsou pravdivé. 
Jsem si vědom/a případných trestních následků nepravdivého čestného prohlášení, které může být postiženo jako přestupek dle § 2 odst. 2 písm. a) zákona č. 251/2016 Sb., o některých přestupcích, jež umožňuje uložit pokutu až do výše 20 000,- Kč.

Zároveň prohlašuji, že jsem byl/a seznámen s postupem přijímání a vyřizování žádosti.


V       					dne      						





Podpis žadatele








Přílohy žádosti:
· žádost o vyjádření lékaře
· souhlas se zpracováním osobních údajů včetně poučení
· potvrzení o bezdlužnosti
· žádost o zrušení žádosti o byt v domě s pečovatelskou službou v Mladé Boleslavi
· informace pro žadatele o BZU v DPS


Při podání žádosti je nutné osobně doložit:
· občanský průkaz žadatele
· potvrzení o výši příjmu
















ŽÁDOST O VYJÁDŘENÍ LÉKAŘE

VYJÁDŘENÍ LÉKAŘE
o zdravotním stavu žadatele

Doklad k žádosti o byt zvláštního určení v domě s pečovatelskou službou
	I.
	ŽADATEL

	příjmení (u žen též rodné jméno)
	     

	jméno
	     

	datum narození
	     

	místo narození
	     

	bydliště
	     



	II.
	ANAMNÉZA (rodinná, osobní, pracovní)

	     





	III.
	OBJEKTIVNÍ NÁLEZ (status praesens generalis: v případě orgánového postižení i status localis)

	     





	IV.
	DUŠEVNÍ STAV (popř. projevy narušující kolektivní soužití)

	     





	V.
	DIAGNÓZA

	     





	VI.
	ZDRAVOTNÍ POSTIŽENÍ (přiznaná invalidita)

	     








	VII.
	PŘÍLOHY

	· popis RTG snímku, pokud je indikován. V případě onemocnění hrudních orgánů musí být přiloženo i vyjádření územně příslušného odborného lékaře pro nemoci plicní a tuberkulózu.
· výsledky vyšetření na bacilonosičství, pokud je indikováno.
· podle potřeby – na návrh ošetřujícího lékaře – výsledky vyšetření neurologického, psychiatrického, ortopedického, resp. chirurgického  a interního popř. laboratorních vyšetření.

	VIII.
	OSTATNÍ INFORAMCE O ZDRAVOTNÍM STAVU ŽADATELE

	je schopen chůze bez cizí pomoci				|_|     ANO	|_|     NE                  

	je upoután na lůžko
				trvale				|_|     ANO	|_|     NE                  
				převážně			|_|     ANO	|_|     NE     

	je schopen sám sebe obsloužit				|_|     ANO	|_|     NE  

	je nemocný psychózou či jiným psychickým onemocněním				
								|_|     ANO	|_|     NE                  

	je závislý na alkoholu či jiných látkách			|_|     ANO	|_|     NE                  

	projevuje se u něj absence sociálních a hygienických návyků, které mohou vést k narušování kolektivního soužití				
								|_|     ANO	|_|     NE                  

	trpí demencí znemožňující samostatné bydlení		|_|     ANO	|_|     NE  

	má diagnostikované infekční choroby			|_|     ANO	|_|     NE  

	pomočuje se
				trvale				|_|     ANO	|_|     NE                  
				občas				|_|     ANO	|_|     NE     
				v noci				|_|     ANO	|_|     NE     

	trpí mentálním postižením vyžadujícím stálý dohled	|_|     ANO	|_|     NE                  

	potřebuje lékařské ošetření
				trvale				|_|     ANO	|_|     NE                  
				občas				|_|     ANO	|_|     NE   
 												(hodící se zaškrtněte) 

	je pod dohledem specializovaného oddělení nemocnice (např. plicního, neurologického, psychiatrického, ortopedického, poradny diabetické, protialkoholní apod.)
oddělení:      



	potřebuje zvláštní péči
jakou:      



	jiné údaje:
     




Dne                                  				
Podpis a razítko ošetřujícího lékaře		                							


[image: ZNMBCOL] 			MAGISTRÁT MĚSTA MLADÁ BOLESLAV

Komenského náměstí 61, 293 01 Mladá Boleslav
Odbor sociálních věcí

SOUHLAS SE ZPRACOVÁNÍM OSOBNÍCH ÚDAJŮ 
VČETNĚ POUČENÍ

Já, níže podepsaný/á

Jméno a příjmení:      
Datum narození:      
Bytem:      
Telefon:      
e-mail:      
(dále jen „subjekt údajů)

uděluji tímto statutárnímu městu Mladá Boleslav, se sídlem 293 01 Mladá Boleslav I, Komenského nám. 61, IČO: 00238295, e-mailový kontakt: epodatelna@mb-net.cz. (dále jen „Správce”), souhlas se zpracováním mých osobních údajů, a to za níže uvedených podmínek:

1. Osobní údaje, které budou zpracovány:
· jméno, příjmení, titul
· stav
· datum narození
· trvalé bydliště, adresa pro doručování
· telefon
· e-mail
· fotografie
· výpis z rejstříku trestů
· doložené příjmy, výměry důchodů
· výpisy z bankovních účtů
· potvrzení (rozhodnutí) o přiznaných průkazech, příspěvcích či dávkách
· zdravotní stav – lékařské zprávy, posudky o invaliditě

2. Účelem zpracování osobních údajů je:
· příjem, zpracování a vyřizování žádostí o byty zvláštního určení v domech s pečovatelskou službou
· projednání a schválení žádostí v Komisi zdravotní a sociální Rady města Mladá Boleslav
· evidenční, statistické a analytické účely agendy spojené s přidělováním bytů
· provádění sociálního a místního šetření

3. Doba zpracování osobních údajů je:
· 3 roky


4. Osobní údaje mohou být poskytnuty následujícím třetím osobám:
	|_|     instituce a úřady veřejné správy – zejména další odbory Magistrátu města Mladá Boleslav                  
	|_|     Úřad práce České republiky                  
	|_|     Pečovatelská služba města Mladá Boleslav, p. o., IČO: 42718325                  
	|_|     nestátní nezisková organizace:                         
	|_|     Komise pro rozvoj bydlení                  
|_|     Komise zdravotní a sociální                  	
												(hodící se zaškrtněte)

Subjekt údajů prohlašuje, že byl Správcem řádně poučen o zpracování a ochraně osobních údajů*, že výše uvedené osobní údaje jsou přesné a pravdivé a jsou Správci poskytovány dobrovolně.

*Poučení Subjektu údajů

Správce tímto v souladu s ustanovením čl. 13 Nařízení Evropského parlamentu a Rady (EU) č. 2016/679 
ze dne 27. dubna 2016, obecného nařízení o ochraně osobních údajů (dále jen „Nařízení”), informuje, že:

· Osobní údaje Subjektu údajů budou zpracovány na základě jeho svobodného souhlasu, a to za výše uvedených podmínek.
· Důvod poskytnutí osobních údajů Subjektu údajů je uveden v části 2. „Účelem zpracování osobních údajů je“. Bez souhlasu Subjektu údajů se zpracováním osobních údajů není možno ze strany Správce naplnit předmět účelu zpracování osobních údajů.
· Při zpracování osobních údajů Subjektu údajů nebude docházet k automatizovanému rozhodování ani k profilování. 
· Správce jmenoval pověřence pro ochranu osobních údajů: 
Ing. Víta Andrejse, e-mail: andrejs@mb-net.cz 
· Správce nepověřil zpracováním osobních údajů žádného zpracovatele.
· Správce neurčil zástupce pro plnění povinností ve smyslu Nařízení.
· Správce nemá v úmyslu předat osobní údaje Subjektu údajů do třetí země, mezinárodní organizaci nebo jiným, než výše uvedeným třetím osobám.
· Subjekt údajů má právo kdykoliv odvolat svůj souhlas se zpracováním osobních údajů, právo požadovat od Správce přístup ke svým osobním údajům, jejich opravu nebo výmaz, popřípadě omezení zpracování, a vznést námitku proti zpracování, má právo na přenositelnost těchto údajů k jinému správci, jakož i právo podat stížnost u Úřadu pro ochranu osobních údajů, má-li za to, 
že Správce při zpracování osobních údajů postupuje v rozporu s Nařízením.


V      					dne      


						
						Podpis
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POTVRZENÍ O BEZDLUŽNOSTI

Žadatel o byt v domě s pečovatelskou službou:

Příjmení:      
Jméno:      
Titul:      
Datum narození:      
Trvalé bydliště:      

Ekonomický odbor magistrátu města Mladá Boleslav potvrzuje, že ke dni       	    	nemá jmenovaný/á žádné neuhrazené závazky na pokutách a místních poplatcích.

Toto potvrzení  nevylučuje možnost evidence jiného dluhu.


V      					dne      




						Podpis, razítko
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ŽÁDOST O ZRUŠENÍ ŽÁDOSTI O BYT V DOMĚ S PEČOVATELSKOU SLUŽBOU V MLADÉ BOLESLAVI

Žadatel o byt v domě s pečovatelskou službou:

Příjmení:      
Jméno:      
Datum narození:      
Rodné číslo:      
Trvalé bydliště:      

Žádám o zrušení žádosti o byt v domě s pečovatelskou službou v Mladé Boleslavi podané
dne:      		pod evidenčním číslem: soc. 254.4.1./      


V      					dne      




						Podpis
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INFORMACE PRO ŽADATELE O BZU A DPS
[bookmark: _Toc71530784]Byty zvláštního určení v domech s pečovatelskou službou jsou především zřizovány za účelem zajištění efektivní péče o osoby, které z důvodu věku nebo zdravotního postižení vyžadují poskytování pečovatelské služby.

1) Podmínky pro přidělení bytu zvláštního určení v domě s pečovatelskou službou
a) žadatel nesmí mít žádné dluhy a nevypořádané závazky vůči statutárnímu městu Mladá Boleslav (platí i pro manžela/manželku žadatele), musí prokázat pravidelný příjem a musí být hlášen k trvalému pobytu (být trvale bydlící) ve statutárním městě Mladá Boleslav minimálně rok před podáním žádosti. 
b) žadatel je starobním důchodcem, nebo dosáhl důchodového věku bez nároku na výplatu důchodu 
a jeho zdravotní stav a sociální poměry odůvodňují poskytování pečovatelské služby a není v trvalém pracovním poměru (dále jen „starobní důchodce“), nebo
· je dle posudku posudkového orgánu okresní správy sociálního zabezpečení invalidním občanem a jeho zdravotní stav a sociální poměry rovněž odůvodňují poskytování pečovatelské služby (dále jen „invalidní občan“), nebo
· jedná se o manželskou dvojici nebo dvojici „druh, družka“, případně jinou příbuzenskou dvojici, jestliže alespoň jeden z nich splňuje podmínky dle odst. b), první a druhé odrážky, 
a druhý z dvojice mu z vážných důvodů potřebnou péči nemůže poskytovat,
c) žadatel odebírá úkony pečovatelské služby, domácí zdravotní péče nebo osobní asistence po dobu nejméně 3 měsíců předcházejících podání žádosti o přidělení bytu, ale i po celou dobu zařazení žádosti do evidence, nebo využívá pomoc druhé osoby, která nahrazuje pečovatelskou službu po dobu nejméně 3 měsíců. V odůvodněných případech lze výjimečně tuto podmínku prominout, pokud 
je žadatel osobou v hmotné nouzi a potřebuje péči jiné fyzické osoby.

Statutární město Mladá Boleslav si vyhrazuje právo nezařadit do dalšího posuzování žádost žadatele, který splňuje některou z následujících podmínek: 
· podle vyjádření lékaře nepotřebuje pravidelnou péči jiné fyzické osoby,
· podle vyjádření lékaře je schopen žít bez cizí pomoci v dosavadním prostředí, 
· podle vyjádření lékaře je trvale upoután na lůžko, 
· podle vyjádření lékaře je nemocný psychózou nebo jiným psychickým onemocněním, jako je psychopatie s rysy nesnášenlivosti a asociálním jednáním, 
· podle vyjádření lékaře je závislý na alkoholu nebo jiných návykových látkách, nebo se u něj projevuje absence sociálních a hygienických návyků a jeho chování by mohlo vést k narušování kolektivního soužití, 
· podle vyjádření lékaře trpí demencí, kdy není možné, aby bydlel samostatně v nájemním bytě,
· podle vyjádření lékaře má diagnostikované infekčním choroby vylučující soužití s dalšími osobami v DPS,
· podle vyjádření lékaře trpí mentálním postižením vyžadujícím stálý dohled, 
· na základě rozhodnutí soudu není způsobilý k právním úkonům, a jeho omezení vylučuje, 
aby bydlel samostatně v nájemním bytě. 






2) Podklady nutné k uplatnění žádosti o byt zvláštního určení v domech s pečovatelskou službou:
a) platný OP žadatele (k ověření trvalého pobytu žadatele), 
b) kopie oznámení o přiznání důchodu, příp. poslední důchodový výměr či potvrzení o pobírání důchodu vystavené ČSSZ (nebo jiným způsobem prokázat dosažení důchodového věku). Osoby, kterým byl přiznán invalidní důchod, doloží doklad o zdravotním znevýhodnění – přiznání invalidity v I., II. či III. stupni, 
c) vyplněná Žádost o byt zvláštního určení, 
d) vyplněná Žádost o vyjádření lékaře,
e) podepsaný Souhlas se zpracováním osobních údajů, 
f) potvrzení o bezdlužnosti vůči statutární město Mladá Boleslav,
g) kopie smlouvy o poskytování pečovatelské služby, pokud je poskytována, případně čestné prohlášení, že rodinní příslušníci či osoby blízké o žadatele pečovali nejméně 3 měsíce před uplatněním žádosti o byt zvláštního určení (je součástí žádosti o byt). 

3) Průběh vyřízení žádosti
a) po předložení žádosti a výše uvedených dokumentů proběhne formální kontrola náležitostí a vyřazeny budou neúplné nebo formálně nezpůsobilé žádosti, 
b) po přijetí žádosti bude provedeno posouzení zdravotního stavu a vhodnosti umístění do domu s pečovatelskou službou posudkovým lékařem,
c) v případě kladného doporučení posudkového lékaře bude provedeno prověření naléhavosti 
a potřebnosti žadatele na umístění do domu s pečovatelskou službou na základě skutečností uvedených žadatelem v žádosti a dále proběhne jednání s žadatelem v místě jeho bydliště nebo pobytu v rámci sociálního a místního šetření,
d) po skončení sociálního a místního šetření provede pracovní hodnotící komise celkové vyhodnocení žádosti a přidělení bodů podle vnitřní instrukce Magistrátu a na základě zjištěného výsledku doporučí projednání žádosti v komisi zdravotní a sociální a v komisi pro rozvoj bydlení,
e) rozhodnutí o zařazení žádosti do pořadníku na byty v DPS učiní Rada města schválením aktuálního pořadníku, který bude vyvěšen na oficiální úřední desce Magistrátu. V případě uvolnění bytu zvláštního určení v domě s pečovatelskou službou rozhodne o přidělení bytu a uzavření nájemní smlouvy se žadateli zařazenými v aktuálním pořadníku Rada města.

V případě změny nebo vzniku nových skutečností, které by ovlivnily řízení o žádosti, má žadatel povinnost tyto skutečnosti do 30 dnů sdělit Odboru sociálních věcí Magistrátu města Mladá Boleslav.
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