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Vyjádření lékaře o zdravotním stavu zájemce
o sociální službu sociální rehabilitace Spojka
Informace o službě: 
Sociální služba sociální rehabilitace je poskytována ambulantní a terénní formou. 
Poslání:
Posláním sociální rehabilitace Spojka je posílit základní dovednosti dospělých lidí s těžkým zrakovým postižením, lehkým mentálním postižením nebo kombinovaným postižením tak, aby dovedli žít samostatně s co nejmenší mírou podpory druhé osoby.
Cílová skupina:
[bookmark: _Toc460830390][bookmark: _Toc460830391]V ambulantní formě (klienti docházejí do střediska) je služba poskytována osobám ve věku 18-65 let, které jsou v nepříznivé sociální situaci, chtějí aktivně řešit svou situaci a patří do níže uvedených skupin:
1. [bookmark: _Toc460830392]Osoby s těžkým zrakovým postižením (těžká slabozrakost, praktická nevidomost nebo úplná nevidomost)
1. [bookmark: _Toc460830393]Osoby s lehkým mentálním postižením (hranice IQ mezi 50-69 dle psychologického vyšetření)
1. [bookmark: _Toc460830394]Osoby s kombinovaným postižením (tělesné a lehké mentální postižení/ tělesné a těžké zrakové postižení/ duševní a lehké mentální postižení/ duševní a těžké zrakové postižení).

[bookmark: _Toc460830396]Terénní forma služby sociální rehabilitace je určená pro výše popsané osoby z Opavy 
[bookmark: _Toc460830397]nebo ze vzdálenosti 20 km od Opavy. 

Dle §70 zákona 108/2006 Sb., o sociálních službách a §35 vyhlášky 505/2006 Sb., poskytuje sociální rehabilitace tyto činnosti:
A. Nácvik dovedností pro zvládání péče o vlastní osobu, soběstačnosti                         a dalších činností vedoucích k sociálnímu začleňování:
· Nácvik obsluhy běžných zařízení a spotřebičů (mobilní telefon, počítač, internet, kompenzační pomůcky, kuchyňské spotřebiče, žehlička, pračka, výtahová plošina). 
· Nácvik péče o domácnost (péče o vlastní osobu, péče o oděvy, úklid, zahradnické práce, chod kuchyně, nakupování, hospodaření s financemi). 
· Nácvik péče o děti a další členy domácnosti (nácvik úkonů v péči o další osobu).
· Nácvik samostatného pohybu včetně orientace ve vnitřním a venkovním prostoru (technika pohybu s holí, technika pohybu bez hole, technika pohybu s vodícím psem). 
· Nácvik dovedností potřebných k úředním výkonům (nácvik podpisu, nácvik nadepsání obálky).  
B.  Zprostředkování kontaktu se společenským prostředím 
· Doprovázení (do školy, školského zařízení, zaměstnání, k lékaři, na zájmové aktivity, na úřady a do dalších potřebných institucí).
· Nácvik schopností využívat dopravní prostředky (cestování autobusem, cestování vlakem).
· Nácvik chování v různých společenských situacích (stolování, jednání na úřadech, chování u lékaře, nácvik pracovního pohovoru).
· Nácvik běžných, alternativních způsobů komunikace, kontaktu a práce s informacemi (podání ruky, vedení rozhovoru, práce s e-mailovou korespondencí, esemeskování, psaní dopisů, seznamování). 
C. Výchovné, vzdělávací a aktivizační činnosti
· Upevňování získaných motorických, psychických a sociálních schopností a dovedností (nácvik čtení, psaní, počítání, všeobecný přehled, rozlišování peněz, volný čas, zprostředkování přednášek a exkurzí).
D. Pomoc při uplatňování práv, oprávněných zájmů a při obstarávání osobních záležitostí
· Podávání informací o možnostech získávání rehabilitačních a kompenzačních pomůcek. 
· Informační servis a zprostředkování služeb (pomoc s vyřizováním dokumentů, doprovod na Úřad práce, zprostředkování běžných a návazných služeb).
Zájemce (vyplní odborný lékař): 

Jméno a příjmení……………………………………………………………………………………………….
Datum narození……………………………………………………………………………......................
Adresa zájemce………………………............................................................................

Podle zdravotního stavu patří zájemce do cílové skupiny: 
· Osoba s těžkým zrakovým postižením
· Osoba s lehkým mentálním postižením
· Osoba s kombinovaným postižením


Sociální službu sociální rehabilitace: DOPORUČUJI    x    NEDOPORUČUJI


Důležité údaje, rizika:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………







Dne ...............................				        ……………………………………………….
       Razítko a podpis odborného lékaře
Charita Opava			Tel.: +420 553 612 780			Bankovní spojení: 154871941/0300
Přemyslovců 13/26		E-mail: info@charitaopava.cz		ID datové schránky: h3w253v
747 07 Opava-Jaktař		Web: www.charitaopava.cz		IČO:  43964591 / DIČ: CZ43964591
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