
 

 

ŽÁDOST O PŘIJETÍ DO SLUŽBY  
Centrum sociálně rehabilitačních služeb – pobytový program 

 
Potvrzení o bezinfekčnosti 

Pan/paní ………………………………………… žádá o přijetí do pobytového programu služby Centrum 

sociálně rehabilitačních služeb Baobab z.s. 

Centrum sociálně rehabilitačních služeb nabízí komplexní službu sociální rehabilitace, která je 
realizována v Praze Občanským sdružením Baobab z.s. Posláním Centra je podporovat lidi s duševním 
onemocněním při rozvoji a nácviku potřebných dovedností pro samostatný život a řešení sociálních 
situací, které jim brání žít spokojeně. 
 
Dle §91 zákona č. 108/2006 Sb., o sociálních službách je osoba povinna před uzavřením smlouvy o 
poskytnutí každé pobytové služby předložit poskytovateli sociálních služeb posudek registrujícího 
praktického lékaře o zdravotním stavu, proto Vás žádáme o vyplnění tohoto formuláře. 
 
„Poskytnutí pobytové sociální služby se vylučuje, jestliže  
a) zdravotní stav osoby vyžaduje poskytování ústavní péče ve zdravotnickém zařízení,  
b) osoba není schopna pobytu v zařízení sociálních služeb z důvodu akutní infekční nemoci, nebo  
c) chování osoby by z důvodu duševní poruchy závažným způsobem narušovalo kolektivní soužití.“ 
 
 
 Děkujeme za vyplnění a Váš čas 

Poskytnuté informace považujeme za důvěrné a nakládáme s nimi dle zákona O ochraně osobních 

údajů 101/2000 Sb. 

1. Zájemce se aktuálně léčí s nějakým infekčním onemocněním.  Ano      Ne 

V případě, že se zájemce aktuálně léčí s nějakým infekčním onemocněním,     prosíme o jeho 

upřesnění:  

 

2. Vyjádření lékaře o bezinfekčnosti výše uvedeného zájemce o službu: 

 

 

 

Datum: 

---------------------------------------- 
Razítko a podpis lékaře 


