Specifikace sociální služby

(povinná příloha k žádosti o poskytnutí dotace v rámci Programu na zajištění spolufinancování sociálních služeb s celostátní a nadregionální působností)

1. Údaje o žadateli

	Název žadatele
	

	IČO
	


2. Údaje o sociální službě

	Název sociální služby
	

	Druh sociální služby (dle zákona o sociálních službách)
	

	Identifikátor sociální služby
	

	Forma poskytování
	

	Cílová skupina
	

	Období poskytování sociální služby v roce 2026

(od xx. xx. 2026 do xx. xx. 2026)
	

	Územní dostupnost sociální služby v rámci ČR

	Podíl působnosti služby v jednotlivých krajích v %
	

	Územní dostupnost sociální služby v rámci Karlovarského kraje

	Ambulantní forma
	místo poskytování (adresa zařízení):

	
	spádová oblast:

	Terénní forma
	místo poskytování (adresa zázemí pro pracovníky):

	
	lokality působnosti:

	Pobytová forma
	místo poskytování (adresa zařízení):

	
	spádová oblast:

	Rozsah sociální služby (kapacita) v roce 2026 (ambulantní a terénní sociální služby)

	Celkový počet uživatelů
	sociální služba celkem (identifikátor):

	
	v rámci Karlovarského kraje:

	Úvazky pracovníků v přímé péči
	sociální služba celkem (identifikátor) - dle pověření MPSV:

	
	v rámci Karlovarského kraje:

	Předpokládaný počet hodin pracovní pohotovosti (vyplňuje pouze sociální služba tísňová péče)
	sociální služba celkem (identifikátor):

	
	v rámci Karlovarského kraje:

	Rozsah sociální služby (kapacita) v roce 2026 (pobytové sociální služby)

	Počet lůžek
	sociální služba celkem (identifikátor) – dle pověření MPSV:

	
	počet lůžek obsazených uživateli z Karlovarského kraje:

	Struktura uživatelů dle stupně závislosti na pomoci jiné fyzické osoby – plán 2026 (pobytové sociální služby)

	
	sociální služba celkem (identifikátor)
	lůžka obsazená uživateli z Karlovarského kraje

	stupeň 1
	
	

	stupeň 2
	
	

	stupeň 3
	
	

	stupeň 4
	
	

	ostatní
	
	

	celkem
	
	


……………………………..

dne....................
Vlastnoruční podpis žadatele

� používá-li žadatel razítko, připojí též otisk razítka





