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Žádost o poskytování sociální služby azylového domu Domova sv. Markéty 

Žadatelka:

Jméno a příjmení:…………………………………………………………………….……………………

Datum narození:……………………………………………………..........………………...…....

Občanský průkaz:…………………………………státní příslušnost….…...……………………

Adresa trvalého bydliště:..……………………………..………………………………………...

Telefon:……………………………………Email...………………………………...……...…....

Adresa přechodného bydliště:…...…………………………………...…………………………..

Vzdělání:……………………………………………… Zdravotní stav:…………..…………….

Zaměstnavatel:………………………………………………………………...………………....

Stav:…………………………………………………………………………....……………..….

Soc. pracovnice:  jméno…...…………………… telefon…………..…………………………...

…………………………..………………………………………………………………………..

Děti:      Jméno                                          Dat. narození              Zdravotní stav              Otec   

……………………………….……………………………………………………………….....

……….……………………………………………………………………………….................

…………………………………….………………………………………………….................

………….…………………………………………………………………………….................

Možnost řešení bytové situace:

Žádost o byt podána     kde…………………………………………..kdy……………………………………………...

Žádám o poskytování sociální služby azylového domu Domova sv. Markéty z těchto důvodů:

……………………………………………………………………...…………………………….

……………………………………………………………………..…………………………….

…………………………………………………………………..……………………………….

…………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………...……………………………………….…….…………………………………………………………………….…………………….

…………………...……………………………………………………………………………….

……...…………………………………………………………………………………………….

………..………………………………………………………………………………………….

…………..……………………………………………………………………………………….

………..………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………...…………………………………………………………………………………..……………………………………………………….

Osobní cíl:

………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………….

Souhlasím s evidováním osobních a citlivých údajů, které jsou uvedeny v této žádosti, a to ve smyslu Zákona č. 101/2000 Sb. a byla jsem seznámena s tím, že mnou poskytnuté údaje budou zpracovány a předloženy ubytovací komisi k nahlédnutí.

V Brně dne…………………………………………….Podpis žadatelky………………..……
