
 

 

Razítko o přijetí žádosti: 

Žádost o přidělení malometrážního bytu pro seniory 

Mám zájem o byt v tomto domě: 

a) Sokolov, Jiřího z Poděbrad 2046 

b) Sokolov, Komenského 113 

c) Sokolov, Hornická 1595 - Areál klidného stáří 

Žadatel: 

 Jméno: ...................................... Příjmení: ........................................ Rodné příjmení: .......................................  

 Rodné číslo: ........................................ Číslo OP: ....................................... Datum vystavení OP: ......................  

 Stav:  ........................................................... Telefon: ....................................................................................... . 

 Trvalé bydliště: ..............................................................................................................Byt č.: ....................... .. 

 Kontaktní adresa: ..................................................................................  Mám exekuci či insolvenci - ano / ne . 

 Jsem držitel průkazu TP, ZTP, ZTP/P - ano / ne . Pobírám příspěvek na péči - ano / ne , stupeň:…………….. 

 Zaměstnání:…………………………………………………………………………………………………….. 

 (v zaměstnaneckém poměru potvrzení zaměstnavatele) 

 Jsem příjemce důchodu - ano / ne , jakého: .................................................... Jeho výše: ................................... 

 Pobírám invalidní důchod pro invaliditu 1., 2., 3. stupně - ano / ne  

 Manžel/manželka/druh/družka: 

 Jméno: ...................................... Příjmení: ........................................ Rodné příjmení:………………………… 

 Rodné číslo: ........................................ Číslo OP: ....................................... Datum vystavení OP:…………….. 

 Stav:  ........................................................... Telefon:………………………………………………………….. 

 Trvalé bydliště: ..............................................................................................................Byt č.:………………... 

 Kontaktní adresa: ..................................................................................  Mám exekuci či insolvenci - ano / ne . 

 Jsem držitel průkazu TP, ZTP, ZTP/P - ano / ne . Pobírám příspěvek na péči - ano / ne , stupeň:…………….. 

 Zaměstnání: ........................................................................................................................................................  

 (v zaměstnaneckém poměru potvrzení zaměstnavatele) 

 Jsem příjemce důchodu - ano / ne , jakého: .................................................... Jeho výše: ................................... 

 Pobírám invalidní důchod pro invaliditu 1., 2., 3. stupně - ano / ne .  
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Druh současného bydlení: (doložit kopii smlouvy, na jejímž základě je užíván byt či dům, pokud není ve 

vlastnictví žadatele) 

- městský byt na základě nájemní smlouvy -  vlastní byt, či dům 

- družstevní byt -  u příbuzných ....................................  

- nájemní byt jiného vlastníka -  hotel, ubytovna 

- podnájem -  jiné, uveďte ........................................  

Celkový počet osob bydlících v současném bytě:  .....................  

Žadatel nebo spolužadatel je vlastníkem nemovitosti určené k bydlení: ano/ne 

adresa nemovitosti ..............................................................................................................................................  

Další údaje o uchazeči: 

  

  

  

  

 

 

 

 

Nájemní smlouva se uzavírá na dobu určitou, sjednanou maximálně na 12 měsíců, s možností dalšího 

prodloužení. 

Prohlášení: 

Souhlasím s tím, aby město Sokolov jako správce osobních údajů zpracovávalo v souladu s Nařízením Evropského 

parlamentu a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochraně fyzických osob v souvislosti se zpracováním osobních 

údajů a o volném pohybu těchto údajů a se zákonem č. 110/2019 Sb., o ochraně osobních údajů, moje osobní údaje uvedené 

v této žádosti za účelem řízení ve věci žádosti a zveřejnění výsledků tohoto řízení, a to po dobu neurčitou. Souhlasím rovněž 

se zveřejněním osobních údajů a výsledků řízení o žádosti na internetu a dále s provedením místního šetření pracovníka 

odboru sociálních věcí v mém současném bydlišti. 

Žadatel bere na vědomí, že jeho žádost bude zpracovávána odborem správy majetku a odborem sociálních věcí, který je 

oprávněn provést místní šetření. 

Prohlašuji, že veškeré osobní údaje, které poskytuji správci osobních údajů, jsou pravdivé a přesné a že jsem byl 

informován o tom, pro jaký účel zpracování a k jakým osobním údajům je souhlas dáván, jakému správci a na jaké období. 
 

Podpis společně posuzované osoby 

(manžela, druha) .......................................................  

K žádosti doložte: 

- občanský průkaz, 

- doklad o výši příjmů (výměr starobního/invalidního důchodu, potvrzení zaměstnavatele apod.), 

- nájemní smlouvu, na jejímž základě užíváte byt nebo dům, nebo kopii ubytovací smlouvy. 

Datum  .........................................  Podpis žadatele ..........................................................  


