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SMLOUVA O POSKYTNUTÍ SOCIÁLNÍ SLUŽBY POSKYTOVANÉ 

VE ZDRAVOTNICKÉM ZAŘÍZENÍ LŮŽKOVÉ PÉČE 
Č.: /20 

 
 
Smluvní strany: 
 
Poskytovatel sociální služby: 
MEDIRECO NEMOCNICE s. r. o.,  
Se sídlem 5. května 319, 396 01 Humpolec  
Pracoviště: ………………………………………………………… 
 
IČO: 25257005,  
DIČ: CZ699003488 

zapsaná v obchodním rejstříku Krajského soudu v Českých Budějovicích pod spisovou značkou  

C 22573, zastoupená jednatelem společnosti Ing. et Ing. Josefem Kresslem 

 (dále jen „Poskytovatel“) 
 
a 
 
Uživatel sociální služby 
Jméno a příjmení: ………………………………………………… 
Datum narození: ………………………………………………..... 
Trvalé bydliště: …………………………………………………… 
(v této Smlouvě dále jen „Uživatel“) 
 
Zastoupený(á) opatrovníkem – jméno a příjmení: 
Ustanoveným rozhodnutím Okresního soudu v …………………………., dne  …………………….. 
Trvale bytem: …………………………………………………………………………………………. 
 
Zastoupený při podpisu Smlouvy pověřeným pracovníkem Městského úřadu ……………………….,  
se sídlem: (adresa, odbor, jméno) ……………………………………………………………………… 
 
 
Na základě osobního cíle 
…………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………… 
Potřebuje využít sociální službu z důvodu zhoršení soběstačnosti, kdy již nezvládá péči o vlastní osobu 
ve svém přirozeném prostředí. Dále péči o svoji domácnost z důvodu osamělosti a neschopnosti rodiny 
zajistit potřebnou celodenní péči a pomoc. Cílem je udržení stávajících schopností a zlepšení v oblasti 
mobility, s cílem poskytovat službu v co nejkratší délce pobytu, z důvodu předcházení závislosti 
uživatele na službě. (dle cíle uživatele, vybere se hodící na uživatele). 
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Výše uvedené smluvní strany uzavřely společně Smlouvu o poskytnutí sociální služby (dále jen 
„Smlouvu“) dle zákona o sociálních službách č. 108/2006 Sb. §52 a §91 s tímto obsahem. 

 
I. 

Druh sociální služby 
 
Sociální služba poskytovaná ve zdravotnickém zařízení lůžkové péče dle §52 zákona č. 108/2006 Sb. 
poskytuje pobytovou sociální službu osobám, které již nevyžadují lůžkovou péči, ale vzhledem ke 
svému zdravotnímu stavu nejsou schopny se obejít bez pomoci jiné fyzické osoby a nemohou být proto 
propuštěny ze zdravotnického zařízení lůžkové péče, a to do doby než jim je zabezpečena pomoc 
osobou blízkou nebo jinou fyzickou osobou, nebo je zajištěno poskytování terénních a ambulantních 
sociálních služeb anebo pobytových sociálních služeb v zařízeních sociálních služeb. 

 
II. 

Předmět Smlouvy 
 

1) Předmětem Smlouvy je poskytování pobytové sociální služby ze strany Poskytovatele a 
využívání této sociální služby ze strany Uživatele. 

 
2) Smlouva upravuje vztahy mezi Uživatelem a Poskytovatelem služby a stanovuje práva a 

povinnosti obou účastníků. 
 

III. 
Cíl sociální služby 

 
Cílem je poskytnout dočasnou podporu a pomoc osobám, které již nevyžadují lůžkovou zdravotní péči, 
ale vzhledem ke svému zdravotnímu stavu nejsou schopny obejít se bez pomoci jiné fyzické osoby, 
prostřednictvím individuální služby a motivováním Uživatele k činnostem, které nevedou 
k dlouhodobému setrvávání v nepříznivé sociální situaci nebo k jejímu prohlubování.  
 

IV. 
Podmínky pro poskytování sociální služby 

 
Poskytovatel se zavazuje poskytovat Uživateli službu v délce 12-ti měsíců, ode dne účinnosti této 
Smlouvy, a to při splnění následujících podmínek: 

 Uživatel podal vlastnoručně podepsanou žádost o přijetí do sociální služby ve zdravotnickém 
zařízení lůžkové péče. 

 Uživatel souhlasí s dodržováním Domácího řádu (viz. Příloha č. 5 této Smlouvy) 
Poskytovatele. Je seznámen s Organizačním řádem a zavazuje se k individuálnímu plánování 
sociální služby. 

 Uživatel se bude aktivně podílet na naplňování svých osobních cílů. 
 Uživatel zároveň prohlašuje, že byl seznámen s Domácím řádem Poskytovatele, s následky při 

jeho porušení a se systémem podávání a vyřizování stížností. 
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V. 

Místo a čas poskytování sociální služby 
 

1) Služba se poskytuje ve zdravotnickém zařízení lůžkové péče, provozované Poskytovatelem na 
adrese:  

□ Nemocnice následné péče Humpolec, 5. května 319, 396 01 Humpolec* 

□ Nemocnice následné péče Ledeč – Háj, Háj 675, 584 01 Ledeč nad Sázavou* 
 

* označte místo poskytované služby křížkem 
 

2) Služba se poskytuje 24 hodin denně, a to každý den po dobu platnosti Smlouvy. 
 

VI. 
Rozsah poskytování sociální služby 

 
Poskytovatel se zavazuje poskytovat Uživateli sociální službu v tomto rozsahu: 

a) Základní činnosti podle § 52 zákona č. 108/2006 Sb. o sociálních službách a § 18 vyhlášky č. 
505/2006 Sb.: 

- poskytnutí ubytování 

- poskytnutí stravy 

- pomoc při osobní hygieně nebo poskytnutí podmínek pro osobní hygienu 

- pomoc při zvládání běžných úkonů péče o vlastní osobu 

- zprostředkování kontaktu se společenským prostředím 

- sociálně terapeutické činnosti 

- aktivizační činnosti 

- pomoc při uplatňování práv, oprávněných zájmů a při obstarávání osobních záležitostí 
 

b) Fakultativní služby (viz. příloha č.2 této Smlouvy).  
Během ubytování má Uživatel právo využívat fakultativní služby, které Poskytovatel nabízí. 

 
VII. 

Ubytování 
 

1) Uživateli se poskytuje ubytování na (x) lůžkovém pokoji č. …… se základním vybavením – 
lůžko, noční stolek, jídelní stolek k posteli, skříň, židle, umyvadlo s teplou a studenou vodou, 
stropní světlo. Dle individuální potřeby i toaletní židle. K pokoji náleží bezbariérové WC 
(určené i pro osoby z vedlejších pokojů) a bezbariérová koupelna (určená i pro osoby 
z vedlejších pokojů).  

 
2) Mimo pokoj a prostory uvedené v předchozím odstavci může Uživatel způsobem obvyklým 

užívat společně s ostatními také jídelnu a společenskou místnost. Ubytování zahrnuje také 
topení, teplou a studenou vodu, elektrický proud, úklid, praní a žehlení prádla.  
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3) Poskytovatel je povinen udržovat prostory k ubytování a k užívání ve stavu způsobilém pro 

řádné ubytování a zajistit nerušený výkon práv Uživatele spojených s užíváním těchto prostor.  
 

4) Uživatel je povinen užívat prostory vyhrazené k ubytování a k užívání řádně. V prostorách 
nesmí Uživatel bez souhlasu Poskytovatele provádět žádné změny. 

 
VIII. 

Stravování 
 

1) Uživatel má právo požádat Poskytovatele o poskytnutí stravy. 
 

2) Stravování probíhá na základě předem zveřejněného jídelního lístku. Seznam diet, které je 
Poskytovatel schopen zajistit, a ceník stravování, jsou uvedeny v příloze č. 6. této Smlouvy. 
Uživatel má možnost odhlásit si jednotlivé druhy jídla. 

 
 

IX.  
Úkony péče 

 
Poskytovatel poskytuje individuálně Uživateli, který je příjemcem příspěvku na péči a jeho zdravotní 
stav to vyžaduje, základní činnosti podle rozsahu uvedeného v §18 vyhlášky 505/206 Sb. v platném 
znění, kterou se provádějí některá ustanovení zákona č. 108/2006 Sb. o sociálních službách (viz. 
Příloha č. 3. této Smlouvy). 
 

 
X.  

Úhrada a způsob jejího placení 
 

1) Uživatel se před podpisem Smlouvy seznámil s výší úhrady za služby, což stvrzuje podpisem 
této Smlouvy. 

 
2) Úhrady jsou stanoveny v souladu s obecně závaznými právními předpisy. 

 
3) Uživatel je povinen zaplatit Poskytovateli úhradu za ubytování v částce 240,-Kč denně a 

úhradu za stravu v částce 220,- Kč denně. 
 

4) Pokud by Uživateli po zaplacení úhrady za ubytování a stravu za kalendářní měsíc nezůstala 
částka ve výši alespoň 15 % jeho měsíčního příjmu, částky úhrady se sníží.  

 
5) V případě snížené úhrady podle §73 zákona 108/2006 Sb., o sociálních službách v platném 

znění, doloží Uživatel Poskytovateli výši svého příjmu ve smyslu §7 zákona č. 110/2006 Sb., 
o životním a existenčním minimu v platném znění. Výši příjmu je tento Uživatel povinen 
doložit při jednání o uzavření Smlouvy o poskytování sociální služby a dále při každé změně 
výše příjmu. Oznámení o změně ve výši příjmu je Uživatel povinen ohlásit nejpozději do 10 
pracovních dnů po posledním dni kalendářního měsíce, za který se platí úhrada. 

 
6) Úhrada za poskytované služby bude Uživateli účtována ve snížené podobě dle § 73 zákona  

č. 108/2006 Sb., o sociálních službách v platném znění, od …………………… (datum).   
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Dle zákona č.111/2006 o pomoci v hmotné nouzi, §43 odst. 5 písm. a) příjemci dávky 
příspěvku na živobytí, který pobírá dávku déle jak 6 měsíců v posledních 12 měsících, bude 
dávka vyplácena tak, že nejméně 35 % a nejvýše 65 % dávky bude vyplaceno poukázkami 
opravňujícími k nákupu zboží ve stanovené hodnotě. Poskytovatel služby bude počítat výši 
úhrady z celkové částky (hotovost a poukázky), kdy uživateli bude ponecháno 15 % 
v poukázkách. Částka bude zaokrouhlována na celé číslo. Uživateli bude dle snížené úhrady 
účtována úhrada za ubytování a stravu maximálně ve výši ……………,- Kč a v poukázkách 
………………,- Kč měsíčně. 

 
Výpočet snížené úhrady za ubytování a stravu: 
Důchod ………………………………………………………………………………….. 
Jiný příjem ………………………………………………………………………………. 
Minimální zůstatek příjmu ………………………………………………………………                                                     
Maximální měsíční úhrada za stravu a ubytování ………………………………………. 
 
Za období od ……………….. do ………………..  je Uživatel povinen Poskytovateli uhradit za stravu 
a ubytování částku ve výši ………,- Kč (nástup v průběhu měsíce, kdy po odečtení 15% může uživatel 
uhradit pobyt v plné výši, snížená úhrada by následovala od dalšího kalendářního měsíce) 
 

7) Uživatel se zavazuje a je povinen platit úhrady dle této Smlouvy v hotovosti v kanceláři 
Poskytovatele nebo převodem na účet Poskytovatele č. 235541450/0300 vedený u ČSOB, 
pobočky v Praze, VS …………………… Platba bude po domluvě každý měsíc probíhat 
dne ……………. První úhrada za ubytování a stravu je splatná do osmi dnů od přijetí na 
sociální lůžko. Další úhrady se platí zálohově za řádný měsíc a jsou splatné nejpozději do pěti 
kalendářních dnů ode dne splatnosti důchodu Uživatele, tj. do ……………….. dne v měsíci, 
za který se úhrada platí.  

8) Přeplatky na úhradách za poskytované služby je Poskytovatel povinen vyúčtovat a písemné 
vyúčtování Uživateli doručit nejpozději do konce kalendářního měsíce následujícího po měsíci, 
za který přeplatek vznikl. Pokud vznikne nedoplatek, je Uživatel povinen ho doplatit na účet 
Poskytovatele ve lhůtě do 1 měsíce. Neuhrazení sjednané částky za ubytování a stravu nebo 
jejich části, popř. vzniklého nedoplatku, delší než 1 měsíc od jejich splatnosti, je dle dohody 
smluvních stran tak závažným porušením Smlouvy, které umožňuje Poskytovateli jednostranně 
ukončit poskytování služby výpovědí dle čl. XI. této Smlouvy. 

9) Pokud by Uživatel v době platnosti Smlouvy pobýval mimo sociálně pobytové lůžko z důvodu 
propustky nebo hospitalizace, a bude mít po ústní domluvě zájem o rezervaci lůžka k dalšímu 
pobytu, bude mu ve vyúčtování za příslušný kalendářní měsíc, za dny pobytu mimo zařízení 
Poskytovatele účtováno pouze 240,- Kč denně za ubytování, cena za stravu a příspěvek na péči 
za tyto dny účtovány nebudou. 

 
10) Uživatel se zavazuje přistoupit na změnu výše úhrady (číslovaným Dodatkem ke Smlouvě) 

např. při změně ceny stravy, změně výše příspěvku na péči nebo jiných příjmů, a při změně 
obecně závazných právních předpisů upravujících úhrady za sociální služby, a to do výše 
stanovené těmito předpisy. 

 
11) Uživatel je povinen zaplatit za poskytování péče za kalendářní měsíc částku ve výši přiznaného 

příspěvku na péči podle § 73 zákona č. 108/2006 Sb., o sociálních službách. Rozsah úkonů 
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péče vychází z přílohy č. 3, která je sestavována při podpisu této Smlouvy ve spolupráci 
mezi Uživatelem a sociálním pracovníkem. 

 
12) Uživatel souhlasí s tím, aby byl jeho příspěvek na péči Úřadem práce, který příspěvek vyplácí, 

zasílán bezhotovostním převodem na účet Poskytovatele (viz. Příloha č. 4 této Smlouvy). 
 

13) Pokud bude příspěvek na péči Uživateli přiznán dodatečně, náleží Poskytovateli ode dne 
zahájení poskytování služby zpětně, a to za celé období poskytování péče. V případě, že dojde 
ke změně výše přiznaného příspěvku na péči, je Uživatel povinen platit za poskytování péče 
příspěvkem v aktuální výši ode dne změny jeho výše. 

 
14) Uživatel si ze svých finančních prostředků sám hradí ostatní nezbytné osobní náklady spojené 

s pobytem v zařízení, které nejsou součástí úhrady. Jedná se především o: 
 doplatky léků, zdravotních potřeb a pomůcek 
 platby za odebírané tiskoviny 
 vlastní hygienické potřeby (toaletní papír, šampón, holící potřeby atp.)   
 pomůcky pro inkontinenci (pleny, podložky, kalhotky, vložky atp.) – nad limit hrazení 

zdravotní pojišťovny 
 
 

XI. Výpovědní důvody a výpovědní lhůty 
 

1) Uživatel může Smlouvu vypovědět kdykoliv bez udání důvodů. Výpověď musí být písemná. 
Výpovědní lhůta pro výpověď danou Uživatelem činí 1 měsíc a počíná běžet prvním dnem 
kalendářního měsíce následujícího po kalendářním měsíci, v němž byla tato výpověď 
Poskytovateli doručena. 

2) Ve zvláštních případech a po vypořádání vzájemných závazků může být výpovědní lhůta po 
dohodě s Poskytovatelem zkrácena, popř. uzavřena písemná dohoda o ukončení platnosti této 
Smlouvy obsahující přesný datum ukončení Smlouvy.  

 
3) Poskytovatel může Smlouvu vypovědět písemně pouze z těchto důvodů: 

 
a) Jestliže Uživatel hrubě porušuje své povinnosti vyplývající ze Smlouvy. Za hrubé porušení 

se zejména považuje: 
 
1. Zamlčení rozhodných skutečností, které mají vliv na stávající úhrady (§73 odst. 5, 

zákona 108/2006 Sb. o sociálních službách v platném znění) 
2. Prodlení Uživatele se zaplacením ceny za ubytování a stravu nebo jejich částí, popř. 

vzniklého nedoplatku, delší než 1 měsíc od jejich splatnosti, a ani po písemné 
upomínce. 

3. Uživatel odmítne uzavřít s Poskytovatelem Dodatek ke Smlouvě, jímž se mění výše 
úhrady v souladu s ustanovením článku X. odst. 10, této Smlouvy. 

 
b) Uživatel se dopouští jiného méně závažného nebo opakovaného (2x v průběhu 6 měsíců) 

porušování Domácího řádu Poskytovatele. 
 



 

Formulář 
Sociální lůžka 

F_6 

MEDIRECO NEMOCNICE s.r.o. 
5. května 319, 396 01 Humpolec, IČ:25257005 

Stránka 7 z 13 

 
4) Výpovědní lhůta pro výpověď danou Poskytovatelem činí 10 dnů ode dne doručení výpovědi 

Uživateli. 
 

 
XII. Doba platnosti Smlouvy 

1) Smlouva nabývá platnosti a účinnosti okamžikem jejího podpisu oběma smluvními stranami.   
 

2) Smlouva se uzavírá na dobu určitou od ……………do …………… a trvá po dobu plnění 
podmínek vyplývajících z této Smlouvy, maximálně však 12 měsíců ode dne účinnosti 
Smlouvy. V odůvodněném případě lze Smlouvu prodloužit Dodatkem ke Smlouvě o 
poskytnutí sociální služby. 

3) Práva a povinnosti této Smlouvy nemůže Uživatel postoupit na jiného. 

4) V případě, že Uživatel zemře, Smlouva pozbývá k datu úmrtí účinnosti. Veškeré neuhrazené 
závazky Uživatele vůči Poskytovateli, vzniklé z této Smlouvy, však zůstávají zachovány. 
Případné nedoplatky budou řešeny v rámci dědického řízení.  

 
XIII. Kontaktní osoba 

 
1) Uživatel souhlasí s tím, aby v případě nutnosti, a to i bez jeho souhlasu (podstatné změny 

zdravotního stavu, převozu k hospitalizaci v lékařském zařízení, na základě zjištění 
významných skutečností týkajících se osoby Uživatele nebo na jeho výslovné přání) byla 
kontaktována/y osoba/y níže uvedené: 

………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
(jméno a příjmení, adresa, telefonické spojení) 
 
2) Uživatel se dále včas zavazuje včas ohlásit Poskytovateli případnou změnu kontaktní osoby. 

 
 

XIV. Ochrana osobních údajů 
 

1) Zpracování osobních údajů bude probíhat v souladu se  zákonem č. 108/2001 Sb., o sociálních 
službách v platném znění, příslušnými právními normami o ochraně osobních údajů a zejména 
s Nařízením Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 (GDPR). 

 
2) Podmínky ochrany osobních údajů jsou uvedeny na webové stránce Poskytovatele 

www.medireconemocnice.cz. 
  
3) Uživatel bere na vědomí, že může v rámci poskytování sociálních služeb docházet pořizování 

fotografií a videozáznamů z činností Poskytovatele za účelem propagace poskytovaných 
služeb a to na webových stránkách poskytovatele a výroční zprávě Poskytovatele. 
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XV. Závěrečná ustanovení 

 
1) Smlouva je vyhotovena ve dvou / třech provedeních. Každá smluvní strana obdrží jedno 

vyhotovení. 
 

2) Smlouva může být měněna pouze písemnými číslovanými dodatky ke Smlouvě. 
 

3) Smluvní strany prohlašují, že Smlouva byla podepsána na základě svobodného a 
informovaného rozhodnutí. Strany neuzavřely Smlouvu v tísni za nápadně nevýhodných 
podmínek. 

 
4) Smluvní strany prohlašují, že Smlouvu přečetly, jejímu obsahu rozumí a s jejím obsahem a 

přílohami úplně a bezvýhradně souhlasí, což stvrzují svými vlastnoručními podpisy. 
 
 
 
V ………………………………. dne …………….. 
 
 
 
 
…………………………………       ………………………………….. 
   Poskytovatel           Pracovník MěÚ 
 
 
 
 

                                        ………………………………….. 
                                                                                                      Uživatel 
 
 
 
 
Přílohy: 
Č. 1. Fakultativní služby a ceník fakultativních služeb 
Č. 2. Plán potřebné podpory (rozsah poskytované sociální služby) 
Č. 3. Souhlas se zasíláním příspěvku na péči 
Č. 4. Vnitřní a domácí řád 
Č. 5. Seznam diet a ceník stravování 
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Příloha č. 1. ke Smlouvě o poskytnutí sociální služby poskytované ve zdravotnickém zařízení 

lůžkové péče 
 

FAKULTATIVNÍ SLUŽBY A CENÍK FAKULTATIVNÍCH SLUŽEB 
 
Tyto služby jsou poskytovány nad rámec základní služby. Uživatelé je hradí dle platného ceníku. 
 

 Stříhání, holení a kadeřnické služby 
Tuto službu zajišťuje profesionální kadeřnice, ta si určuje cenu služby. 
 

 Pedikúra 
Tato služba je zajišťována profesionální pedikérkou, ta si určuje cenu služby.  
 

 Revize elektrospotřebičů 
Uživatel může do zařízení přinášet pouze osobní elektrospotřebiče, jejichž používání je v souladu s 
provozním řádem zařízení a které neohrožují bezpečnost provozu ani zdraví osob. 
 
Každý elektrospotřebič, který si uživatel přinese, musí být v technicky vyhovujícím stavu a odpovídat 
platným bezpečnostním normám. 
 
Před prvním použitím je uživatel povinen nahlásit elektrospotřebič personálu zařízení, který zajistí 
jeho kontrolu osobou pověřenou MEDIRECO NEMOCNICE s.r.o. 
 
Zařízení si vyhrazuje právo zakázat používání elektrospotřebičů, u nichž je zjištěna technická závada 
nebo které nevyhovují bezpečnostním požadavkům. 
 
Uživatel bere na vědomí, že za škodu způsobenou vadným elektrospotřebičem, který do zařízení 
přinesl a používal, nese odpovědnost on sám. 
 
Doporučuje se, aby elektrospotřebiče byly označeny identifikačním štítkem po provedení vstupní 
revize. 
 

 Doprava 
Cena dopravy je zpoplatněna dle platného ceníku služeb MEDIRECO NEMOCNICE s.r.o. 
zveřejněném na webových stránkách a k nahlédnutí v kanceláři sociální pracovnice. 
 
Přistavení vozu   50 Kč 
Doprava 1 km    20 Kč 
Čekání (každá započatá hodina) 50 Kč 
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Příloha č. 2 ke Smlouvě o poskytnutí sociální služby poskytované ve zdravotnickém zařízení 

lůžkové péče 
 

PLÁN POTŘEBNÉ PODPORY 
 

Rozsah poskytované sociální služby dle zákona č. 108/2006 Sb., v platném znění, a vyhlášky č. 
505/2006 Sb., kterou se provádí některá ustanovení zákona o sociálních službách. Základní činnosti 
při poskytování sociálních služeb ve zdravotnických zařízeních lůžkové péče se zajišťují v rozsahu 
těchto úkonů: 

a) poskytnutí ubytování: □ 

1. ubytování, □ 

2. úklid, praní a drobné opravy ložního a osobního prádla a ošacení, žehlení, □ 

b) poskytnutí stravy: □ 
zajištění celodenní stravy odpovídající věku, zásadám racionální výživy a potřebám dietního 

stravování, minimálně v rozsahu 3 hlavních jídel, □ 

c) pomoc při osobní hygieně nebo poskytnutí podmínek pro osobní hygienu: □ 

1. pomoc při úkonech osobní hygieny, □ 

2. pomoc při základní péči o vlasy a nehty, □ 

3. pomoc při použití WC, □ 

d) pomoc při zvládání běžných úkonů péče o vlastní osobu: □ 

1. pomoc a podpora při podávání jídla a pití, □ 

2. pomoc při oblékání a svlékání včetně speciálních pomůcek, □ 

3. pomoc při přesunu na lůžko nebo vozík, □ 

4. pomoc při vstávání z lůžka, uléhání, změna poloh, □ 

5. pomoc při prostorové orientaci, samostatném pohybu ve vnitřním i vnějším prostoru, □ 

e) zprostředkování kontaktu se společenským prostředím: □ 

1. podpora a pomoc při využívání běžně dostupných služeb a informačních zdrojů, □ 
2. pomoc při obnovení nebo upevnění kontaktu s rodinou a pomoc a podpora při dalších aktivitách 

podporujících sociální začleňování osob, □ 

f) sociálně terapeutické činnosti: □ 
socioterapeutické činnosti, jejichž poskytování vede k rozvoji nebo udržení osobních a sociálních 

schopností a dovedností podporujících sociální začleňování osob, □ 

g) aktivizační činnosti: □ 

nácvik a upevňování motorických, psychických a sociálních schopností a dovedností, □ 
 
h) pomoc při uplatňování práv, oprávněných zájmů a při obstarávání osobních záležitostí: 

pomoc při komunikaci vedoucí k uplatňování práv a oprávněných zájmů. □ 
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Příloha č. 3. ke Smlouvě o poskytnutí sociální služby poskytované ve zdravotnickém zařízení 

lůžkové péče 
 

SOUHLAS SE ZASÍLÁNÍM PŘÍSPĚVKU NA PÉČI NA ÚČET 
POSKYTOVATELE 

 
Prohlašuji, že jsem majitelem účtu č. …………………………………………… vedeného u ČSOB 
a.s., pobočky v Praze, na který je zasílán příspěvek na péči určený z důvodu dlouhodobě nepříznivého 
zdravotního stavu panu/paní …………………………………………………………………………, 
nar. ……………………………………. 
S touto skutečností souhlasím a současně potvrzuji, že jej oprávněná osoba může využívat k úhradě na 
zajišťovanou pomoc. Prohlašuji, že jsem si vědom/vědoma že v případě zániku nároku na tuto dávku 
je nezbytné neoprávněné vyplacení dávky vrátit na účet příslušného Úřadu práce. 
 
Fyzická osoba 
Jméno a příjmení majitele účtu …………………………………………………………………………, 
nar. …………………….., tel.: ……………………….., e-mail: ……………………………..............., 
trvalé bydliště: …………………………………………………………………………………………., 
adresa pro doručování: ………………………………………………………………………………… 
 

…………………………………….. 
podpis majitele účtu 

Právnická osoba 
Název a adresa zařízení / Poskytovatele:  
MEDIRECO NEMOCNICE s.r.o.  
5. května 319, 396 01 Humpolec 
IČ: 25257005, tel. + 420 565 501 316 
č.ú.: 235541450/0300, vedený u ČSOB a.s., pobočky v Praze. 
Adresa pro doručování: ………………………………………………………………………………… 
 
Zpracování osobních údajů bude probíhat v souladu s příslušnými právními normami o ochraně 
osobních údajů, zejména s Nařízením Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 (GDPR). 

 
 

…………………………………………….……………… 
podpis oprávněné osoby k zastupování organizace  

 
 
Souhlasím s výplatou PnP na účet Poskytovatele č. 235541450/0300, VS …................................. 
 
 
 

 
……………………………………. 

                                                                                                   podpis Uživatele 
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Příloha č. 4. ke Smlouvě o poskytnutí sociální služby poskytované ve zdravotnickém zařízení 

lůžkové péče 
 

 

VNITŘNÍ A DOMÁCÍ ŘÁD 
ke Smlouvě o poskytnutí sociální služby, poskytované ve 

zdravotnickém zařízení lůžkové péče 
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Příloha č. 5. ke Smlouvě o poskytnutí sociální služby poskytované ve zdravotnickém zařízení 

lůžkové péče 
 

SEZNAM DIET A CENÍK STRAVOVÁNÍ 
 

1S – sonda (mixovaná do sondy, Janetova stříkačka) 

1 – kašovitá (mletá šetřící) 

3 – racionální (bez omezení) 

4 – s omezením tuků (při chorobách žlučníku, pankreatu a jater) 

4S – s přísným omezením tuků (akutní stádia infekční žloutenky a zánětu žlučníku) 

5 – bílkovinná, bezezbytková (po akutních průjmech, při střevních onemocněních) 

6 – nízkobílkovinná (choroby ledvin) 

8 – redukční (redukční dieta) 

9 – diabetická (nesladká) 

9S – diabetická šetřící (diabetici s onemocněním zažívacího ústrojí) 

9B – diabetická kašovitá (mletá pro diabetiky) 

11 – výživná (po infekčních chorobách a po operacích) 

14 – výběrová dieta 

 
 
Ceník stravování: 
 
Pokud uživatel platí úhradu v plné výši, platí níže uvedený ceník stravování v případě vratek za stravu: 
Snídaně  28,- Kč 
Dopolední svačina 20,- Kč 
Oběd   90,- Kč 
Odpolední svačina 20,- Kč 
Večeře   62,- Kč 
 
Pokud uživatel nárokuje sníženou úhradu, bude se vratka za stravu u jednotlivých jídel počítat 
procentuálně (zaokrouhleno matematicky) z částky úhrady stravy za kalendářní měsíc: 
Snídaně   20% 
Dopolední svačina  9% 
Oběd     41% 
Odpolední svačina  9% 
Večeře    29% 
 
 
 
 
 
 


