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Příloha č. 2 Pravidel pro přidělování sociálních bytů 

                                                                                                               
Datum podání žádosti: 
 

 

Datum zařazení do seznamu žadatelů: 
 

 

Datum vyrozumění žadatele: 
 

 

 
 

ŽÁDOST O PŘIDĚLENÍ SOCIÁLNÍHO BYTU 
umístěného v bytovém domě na ul. Zahradní 1275/10, Kuřim 

 

 
ÚDAJE O ŽADATELI 

 

Jméno a příjmení:  

Datum narození:  

Rodinný stav žadatele:   
Státní 
občanství: 

 

Místo trvalého pobytu:  
(ulice, č.p. / č.o., město, PSČ): 

 

Skutečný pobyt:  
(ulice, č.p. / č.o., město, PSČ): 

 

Kontaktní telefon:  E-mail:  

 
ÚDAJE O DOSAVADNÍCH ŽIVOTNÍCH PODMÍNKÁCH ŽADATELE 
 

Příjem žadatele: 
 
(označte křížkem) 

  žadatel má příjem ze zaměstnání nebo je osoba samostatně výdělečně činná 

  žadatel čerpá peněžitou pomoc v mateřství a rodičovský příspěvek 

  žadatel pobírá starobní důchod              

  žadatel pobírá invalidní důchod:    

                        1. stupně               2. stupně                  3. stupně 

  jiný, uveďte jaký:  ____________________________________________________ 

 

Žadateli byl přiznán příspěvek na péči: 

  I. stupně               II. stupně                 III. stupně                IV. stupně                     

  žadatel má podanou žádost o příspěvek na péči 
 

 
BYTOVÁ SITUACE ŽADATELE 
 

Žadatel bydlí: 
 
(označte křížkem) 

  ve vlastním domě, vlastním bytě     v nájmu / podnájmu          

  na ubytovně / v azylovém domě      v maringotce / karavanu / zahradní chatce 

  bez bydlení             jiný druh bydlení, uveďte jaký:  ________________________ 

 

  sám   

  s rodinou nebo jinými osobami, počet osob ve společné domácnosti: _________ 
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Popis bytové 
situace žadatele: 
 
(vyplňte) 

Velikost bytu, kde žadatel bydlí (m
2
 / počet místností):  

Počet obývaných místností žadatelem:  

Poschodí, ve kterém je byt umístěný:   

 

Vhodnost 
současného 
ubytování 
žadatele: 
 
(zakroužkujte) 

Žadatel má vhodné, přiměřené ubytování ANO NE 

V domě, kde žadatel bydlí, je výtah ANO NE 

Byt je tmavý / studený / vlhký ANO NE 

Byt je fyzicky náročný na vytápění (tuhá paliva) ANO NE 

Byt je bez teplé vody ANO NE 

Byt je bez sociálního zařízení ANO NE 

Byt je bez koupelny ANO NE 

Uveďte jiné důvody nevhodnosti stávajícího bydlení: 

 

 

 
VYUŽÍVÁNÍ SOCIÁLNÍCH SLUŽEB 
 

Žadatel: 
 
(označte křížkem) 

  má zavedenou pečovatelskou službu a pravidelně ji využívá  

  využívá pravidelně jinou terénní nebo ambulantní sociální službu uvedenou 
v zákoně č. 108/2006 Sb., o sociálních službách, v platném znění 

  využívá sociální služby nepravidelně 

  jedná o pravidelném poskytování sociální služby s poskytovatelem 

  nevyužívá žádné sociální služby  

  využívá pouze služby, které lze zajistit komerčními dodavateli služeb, např. 
dovoz stravy, úklid domácnosti, praní prádla, nákup potravin 

  nemá v místě bydliště možnost využívat sociální službu a potřebuje ji 

 
MOBILITA ŽADATELE 

 

Žadatel se 
pohybuje: 
 
(označte křížkem) 
 
 

  bez omezení            

  s pomůckou (berle, chodítko, invalidní vozík) 

  jiné omezení, uveďte jaké:     ___________________________________________ 

 

Žadatel má přiznaný průkaz osoby se zdravotním postižením: 

  TP                 ZTP                 ZTP/P 

 
OSAMĚLOST ŽADATELE  

 

Žadatel: 
 
(označte křížkem) 
 

  nemá žádné žijící příbuzné 

  v místě trvalého bydliště bydlí děti (manžel, manželka) 

  v místě trvalého bydliště bydlí blízcí příbuzní (vnoučata, sourozenci, …) 

  příbuzní bydlí v blízkém okolí Kuřimi (do 25 km) 

  příbuzní bydlí nad 25 km od Kuřimi 
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DŮVODY ŽADATELE PRO PODÁNÍ ŽÁDOSTI 
 

 

Uveďte, proč by měl být žadateli přidělen sociální byt. V případě nedostatku místa pokračujte na volné 
listy, které přiložíte k žádosti. 
 

 

 

 

 
 
 
ÚDAJE O OSOBĚ, KTERÁ BUDE S ŽADATELEM BYDLET 
V případě více osob, přidejte řádky 

 

Jméno a příjmení  

Rok narození:  

Místo trvalého pobytu  
(ulice, č.p. / č.o., město, PSČ): 

 

Skutečný pobyt  
(ulice, č.p. / č.o., město, PSČ): 

 

 

Příjem žadatele: 
 
(označte křížkem) 

  žadatel má příjem ze zaměstnání nebo je osoba samostatně výdělečně činná 

  žadatel čerpá peněžitou pomoc v mateřství a rodičovský příspěvek 

  žadatel pobírá starobní důchod              

  žadatel pobírá invalidní důchod:    

                        1. stupně               2. stupně                  3. stupně 

  jiný, uveďte jaký:  ____________________________________________________ 

 

Žadateli byl přiznán příspěvek na péči: 

  I. stupně               II. stupně                 III. stupně                IV. stupně                     

  žadatel má podanou žádost o příspěvek na péči 
 

 
 

Osoba, která 
bude 
s žadatelem 
bydlet: 

má přiznaný příspěvek na péči: 

  I. stupně               II. stupně                 III. stupně                IV. stupně                     

  žadatel má podanou žádost o příspěvek na péči 
 

má přiznaný průkaz osoby se zdravotním postižením: 

  TP                 ZTP                 ZTP/P 
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K vyřízení žádosti je nutné předložit (k nahlédnutí): 

- občanský průkaz 
- průkaz osoby se zdravotním postižením (TP, ZTP, ZTP/P) 
- smlouvu o poskytování pečovatelské služby (je-li uzavřena) 
- doklad o příjmech nebo druhu důchodu (poslední aktuální doklad o výši důchodu, potvrzení 

zaměstnavatele o výši průměrného čistého měsíčního příjmu za poslední 3 měsíce před podáním 
žádosti, daňové přiznání za poslední kalendářní rok, apod.)  

- rozhodnutí o přiznání příspěvku na péči 

 
K vyřízení žádosti je nutné doložit: 

- potvrzení o bezdlužnosti vůči městu Kuřim (vydá odbor finanční MěÚ na základě žádosti) 

 
 

PROHLÁŠENÍ ŽADATELE 
 

 
Čestně prohlašuji, že všechny údaje, které jsem uvedl/a v žádosti, jsou úplné a pravdivé 
a odpovídají skutečnosti. 
 
Prohlašuji, že já ani osoba, která bude se mnou v sociálním bytě bydlet, není vlastníkem 
(spoluvlastníkem) jiného bytu či vlastníkem obytného či rodinného domu. 
 
Beru na vědomí, že: 

 zkreslování údajů v této žádosti může mít za následek vyřazení mé žádosti z evidence 
žadatelů,  

 jsem povinen bez zbytečného odkladu informovat město Kuřim o změnách skutečností 
uvedených v žádosti (např. změna bydliště, závažná změna zdravotního stavu, stupeň 
přiznaných dávek, apod.), 

 město Kuřim je oprávněno provést sociální šetření ve věci ověření uvedených údajů a 
zjištění dalších skutečností pro přidělení sociálního bytu, 

 v případě, že po uzavření nájemní smlouvy bude zjištěno, že byly v žádosti uvedeny 
nepravdivé údaje nebo nebyly splněny požadované podmínky pro přidělení sociálního bytu, 
bude toto zjištění důvodem pro neprodloužení nájemní smlouvy na dobu určitou, 

 mé osobní údaje, které jsou spojeny s podáním žádosti o přidělení sociálního bytu, včetně 
informací o mém zdravotním stavu, budou poskytnuty Pracovní skupině pro přidělování 
sociálních bytů, zaměstnancům města Kuřim provádějícím sociální šetření a členům Rady 
města Kuřimi a budou evidovány v evidenci žadatelů o sociální byt za účelem projednání 
žádosti o přidělení sociálního bytu a následného uzavření nájemní smlouvy, a to v souladu 
se zákonem č. 110/2019 Sb., o zpracování osobních údajů a Nařízením Evropského 
parlamentu a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. 4. 2016, o ochraně fyzických osob 
v souvislosti se zpracováním osobních údajů a o volném pohybu těchto údajů a o zrušení 
směrnice 95/46/ES – obecným nařízením o ochraně osobních údajů. Prohlašuji, že jsem 
byl městem Kuřim jakožto správcem osobních údajů poučen o zpracování a ochraně mých 
osobních údajů a jsou správci poskytovány dobrovolně (více informací o ochraně osobních 
údajů jsou uvedeny na stránkách www.kurim.cz).  

 uhradím náklady spojené s vyplněním žádosti. 

 
 
 
      V …………..………… dne ………………..……               Podpis …………………………………. 
 

 
 


