
Smlouva o poskytnutí služeb Denního stacionáře
CH-DS/   /xxxx


Níže uvedeného dne, měsíce a roku uzavřeli:

	Příjmení:
	
	Jméno:
	
	Datum narození:
	

	Ulice:
	
	Číslo popisné:
	
	Město:
	
	PSČ:
	

	Zák. zástupce:
	matka 
	Jméno:
	
	Kontakt:
	

	Zák. zástupce:
	otec
	Jméno:
	
	Kontakt:
	


textu této smlouvy dále jen „uživatel“

a

CENTRUM HÁJEK z.ú.
Šťáhlavice 158, 332 04 Šťáhlavy
zastoupený Lenkou Šikovou (ředitelka ústavu)
v textu této smlouvy dále jen „poskytovatel“

v souladu se zákonem č. 108/2006 Sb., o sociálních službách, tuto

Smlouvu o poskytnutí služeb Denního stacionáře podle § 46 citovaného zákona
(v textu této smlouvy dále jen „smlouva“)




I. Rozsah poskytování sociální služby

1. Uživatel má právo požádat poskytovatele o kterýkoli úkon z těchto nasmlouvaných úkonů:
· Pomoc při zvládání běžných úkonů péče o vlastní osobu
· Zajištění podání stravy dodané uživatelem pro denní pobyt
· Pomoc při osobní hygieně
· Výchovné, vzdělávací a aktivizační činnosti
· Zprostředkování kontaktu se společenským prostředím
· Sociálně terapeutické činnosti
· Pomoc při uplatňování práv, oprávněných zájmů a obstarávání osobních záležitostí

		Tyto úkony byly zvoleny v souladu s přáním, potřebami a cíli uživatele.



2. Nad rámec základních činností poskytujeme, v případě potřeby uživatele:
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· Léčebná rehabilitace
· Vodoléčba
· Ergoterapie
· Muzikoterapie
· Canisterapie
· Snoezelen
· Neurofeedback
· Svozová služba


3. Rozsah dnů poskytovaných služeb bude smluven v rozmezí pracovní doby denního stacionáře dle předchozí domluvy. Stornopoplatek v případě neomluvené absence činí 100,- Kč/den.

II. Místo a čas poskytování sociální služby

1. Sociální služba uvedená v odstavci I. tohoto článku bude uživateli poskytovatelem poskytována v zařízení CENTRUM HÁJEK z.ú. na adrese: Šťáhlavice 158, 332 04 Šťáhlavy
2. Provozní doba zařízení je: PO - PÁ od 7:30 - 16:00 hod. (mimo státní svátky)

III. Výše úhrady za sociální službu a způsob jejího placení

1. Uživatel je povinen zaplatit úhradu za poskytování sociální služby ve výši rovnající se součtu částek za jednotlivé úkony v účtovaném měsíci. 
2. Poskytovatel je povinen předložit uživateli vyúčtování úhrady podle odstavce 1 za kalendářní měsíc, a to nejpozději do patnáctého dne následujícího měsíce.
3. Uživatel se zavazuje a je povinen platit úhradu zpětně, a to jednou za kalendářní měsíc, nejpozději do patnáctého dne po dni, kdy poskytovatel předložil uživateli měsíční vyúčtování čerpaných služeb.
4. Uživatel se zavazuje a je povinen platit převodem na účet poskytovatele. 
Číslo účtu: 241590515/0300 vedeného u ČSOB.

IV. Ujednání o dodržování Vnitřních pravidel 
stanovených poskytovatelem pro poskytování sociální služby

1. Uživatel prohlašuje, že byl seznámen s Vnitřními pravidly poskytovatele CENTRUM HÁJEK z.ú.
2. Uživatel prohlašuje, že se s těmito pravidly seznámil a plně jim porozuměl. 
3. Uživatel se zavazuje a je povinen tato pravidla dodržovat. 

V. Výpovědní důvody a výpovědní lhůty

1. Uživatel může smlouvu vypovědět bez udání důvodu. Výpovědní lhůta pro výpověď danou uživatelem činí 5 dní.
2. Poskytovatel může smlouvu vypovědět pouze z těchto důvodů:
a) jestliže uživatel hrubě porušuje své povinnosti vyplývající ze smlouvy. Za hrubé porušení smlouvy se považuje zejména nezaplacení úhrady za poskytnutí sociální služby za dobu delší než 30 dnů
b) jestliže uživatel i po opětovném napomenutí hrubě poruší povinnosti, které mu vyplývají z Vnitřních pravidel poskytovatele CENTRUM HÁJEK z.ú.
c) jestliže se uživatel chová k personálu a ostatním uživatelům služby způsobem, jehož záměr nebo důsledek vede ke snížení důstojnosti dané osoby nebo k vytváření nepřátelského, ponižujícího nebo zneklidňujícího prostředí.
d) jestliže nevyužil sociálních služeb CENTRUM HÁJEK z.ú. déle než 1 kalendářní rok. 
3. Lhůta pro výpověď danou poskytovatelem, z důvodů uvedených v odst. 2 tohoto článku, činí 30 dní a počíná prvním dnem následujícím po dni, v němž byla tato výpověď uživateli doručena.

VI. Doba platnosti smlouvy

1. Doba platnosti a účinnosti smlouvy je sjednána od okamžiku jejího podpisu oběma smluvními stranami, a to do xx.xx.XXXX. Uživatel nemůže práva z této smlouvy postoupit na jiného. Smlouva je ukončena Výpovědí smlouvy o poskytnutí sociální služby.


VII. Závěrečná ustanovení

1. Smlouva je vyhotovena ve dvou originálech. Každá smluvní strana obdrží jedno vyhotovení.
2. Smlouva může být měněna nebo zrušena pouze písemně, případné změny ve Smlouvě budou písemně upraveny Dodatkem ke smlouvě.
3. Smluvní strany prohlašují, že smlouva vyjadřuje jejich pravou a svobodnou vůli a že smlouvu neuzavřely v tísni za nápadně nevýhodných podmínek.
4. Smluvní strany prohlašují, že smlouvu a její přílohy přečetly, jejich obsahu rozumí a s jejich obsahem úplně a bezvýhradně souhlasí, což stvrzují svými vlastnoručními podpisy.
5. Uživatel byl seznámen s Vnitřními pravidly poskytovatele CENTRUM HÁJEK, z.ú., těmto pravidlům rozumí a zavazuje se je dodržovat.   



Přílohy smlouvy:
· Záznam z jednání
· Nabídka sociální služby
· Vnitřní pravidla poskytovatele CENTRUM HÁJEK z.ú.
· Souhlas s vedením a uchováváním osobních a citlivých údajů
· Souhlas se zveřejňováním fotografií a videozáznamů

 (všechny přílohy jsou v platném znění ke dni podpisu smlouvy).




Šťáhlavice, dne: xx.xx.XXXX





……………………………………………………………………

Uživatel: ………………………….
Zák. zástupce: ………………………………
Bydliště: ……………………………………………..











………………………………………..…………………………….

CENTRUM HÁJEK z.ú.
Lenka Šiková - ředitelka
Šťáhlavice 158, 332 04 Šťáhlavy
v zastoupení Mgr. Barbora Tolarová
Vedoucí sociálních služeb
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