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Žádost o služby vyrovnávající podmínky studia studentů 
se specifickými potřebami na UTB

Tento formulář slouží k získání určitého standardního souboru údajů, na jejichž základě budou naplánovány služby při studiu.
Jde o čestné prohlášení, jehož základ je tvořen vlastním odhadem počtu hodin na zajištění speciálních služeb žadatele. Údaje uvedené v dotazníku jsou považovány za důvěrné a budou využity pouze pro vyhodnocení žádosti o asistenci při studiu, vše v souladu se zákonem č. 101/2000 Sb. o ochraně osobních údajů a o změně některých zákonů ve znění pozdějších předpisů. Asistenci při studiu budou zajišťovat pouze Akademickou poradnou UTB evidovaní poskytovatelé servisních a asistenčních služeb UTB, jimž bude odměna vyplácena formou stipendia. 
Děkujeme a doufáme, že Vám poskytované služby ulehčí studium a život. 

Akademická poradna UTB

	Příjmení, jméno:
	

	Datum narození:
	

	Kontaktní adresa:

Korespondenční adresa (liší-li se):
	

	Telefon:
	

	E-mail: 
	

	Fakulta:
	

	Studijní obor:
	

	Studijní program: 
	

	Typ studia:
	bakalářský*     magisterský*       navazující*       doktorský*

	Forma studia:       
	prezenční*        kombinovaná*

	Další údaje (studia, platnost kontaktů…):






*Zakroužkujte dle skutečnosti
				
P  r  o  h  l  a  š  u  j  i,  ž e

· jsem žádal/a a pobírám příspěvek na péči dle nového zákona č. 108/2006 Sb. 
o sociálních službách (blíže prováděcí vyhláška č. 505/2006 Sb.) 
☐ ANO		uveďte stupeň závislosti:

☐ NE

· patřím do skupiny osob se zdravotním postižením/znevýhodněním (zakřížkujte):
☐ Pohybové postižení
☐ Smyslové postižení
☐ Specifické poruchy učení a chování
☐ Závažné chronické onemocnění
☐ Psychické obtíže

· jsem držitelem průkazu
☐ ZTP
☐ ZTP/P


Uveďte, jaké druhy asistence při studiu využíváte (např. doprovod, přepis textu, pomoc při přípravě na zkoušku apod.) :

…………………………………………………………………………………………………...

………………………………………………………………………………………………...…

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...
Uveďte do tabulky odhad počtu hodin na zajištění speciálních služeb poskytovatele servisních a asistenčních služeb (asistenta) při studiu. 
        Rozepište dle druhu služby (asistence) a udávejte údaje za měsíc:
	náplň činnosti asistenta
	počet hodin za měsíc

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
Celkem
	


     Vyplněnou a podepsanou ji doručte poštou/osobně/e-mailem do Akademické poradny UTB.
Čestně prohlašuji, že údaje uvedené v této žádosti jsou úplné a pravdivé.

V ……..……….., dne ….……….….			_______________________
(podpis žadatele)
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