Clovék zpét k Elovéku, z. s.,
Na Folimance 2155/15, Praha 2 - Vinohrady
120 00 Praha 2, IC: 45770433

Diam domaéci péce MileSov
Milesov 241, 262 56 Krasna Hora nad Vltavou, tel.: 732 299 231
Lékarské vyjadreni
ke zdravotnim stavu Zadatele pro piijeti do socialni sluzby.
Ucelem lékatského vyjadieni je posouzeni zdravotniho stavu pro tiely poskytnuti pobytové

socialni sluzby v souladu s § 91 odst. 4 zakona ¢. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach, ve
znéni pozdéjsich predpist.

Zadatel o socidlni sluzbu

Datum narozeni

Bydlisté (trvalé bydliste)

Dum domaci péce Milesov (dale jen DDP Milesov), poskytuje socialni sluzbu klientim podle
zakona ¢. 108/2006 Sb., ve znéni pozd¢jsich predpisu, dle § 50 Domovy se zvlastnim
reZimem.

Rezim v téchto zafizenich pfi poskytovani socidlnich sluzeb je pfizplsoben specifickym
potiebam téchto osob.

Cilova skupina
- lidé od 40 let,
- lidé s diagnostikovanou Alzheimerovou demenci, stafeckou demenci a jinymi druhy
demenci
- lidé se snizenou sobéstacnosti, kterd je dasledkem nékteré z vysSe uvedenych demenci
a vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby

Do cilové skupiny osob nepatfi
DDP Milesov mtze odmitnout uzaviit smlouvu
- s osobami mladsimi 40 let




- Zadatel zada o sluzbu, kterou poskytovatel neposkytuje, a to i s ohledem na vymezeni
okruhu osob v registru poskytovatell socialnich sluzeb

- poskytovatel nema dostate¢nou kapacitu k poskytnuti socialni sluzby, 0 kterou osoba
zada

- zdravotni stav osoby, kterd zadda o poskytnuti pobytové socidlni sluzby, vylucuje
poskytnuti takové socialni sluzby.

Zdravotni stav posuzované osoby

a) splituje predpoklady nebo pozadavky, ke kterym byla posuzovana

b) nesplituje piredpoklady nebo poZzadavky, ke kterym byla posuzovana
Pouceni: Proti tomuto Iékatskému posudku Ize podle § 46 odst. 1 zdk. ¢. 373/2011 Sb., o
specifickych zdravotnich sluzbach, ve znéni pozd¢jsich ptedpist, podat navrh na jeho
ptezkoumani do 10 pracovnich dnii ode dne jeho prokazatelného piedani poskytovatelem
zdravotnich sluzeb, ktery posudek vydal. Prava na ptezkoumani 1ékatského posudku se lze
vzdat. Pisemné prohlaSeni o vzdani se prava na prezkoumani lékatrského posudku nebo
zaznam o Ustnim sdé€leni o vzdani se prava na prezkoumani 1ékafského posudku je soucasti
zdravotnické dokumentace.
Néazev poskytovatele zdravotnich sluzeb vydavajiciho 1ékatsky posudek:

Adresa sidla nebo mista podnikéni poskytovatele zdravotnich sluzeb:

ICO:

Datum: Podpis oSettujiciho 1ékare:

Posuzovana osoba pievzala 1ékaisky posudek do vlastnich rukou
dne:

Podpis posuzované osoby:



