LUXOR Podébrady

poskytovatel
socialnich sluzeb

FORMULAR PRO PODAVANI A RESENI

STIZNOSTI

Jméno a prijmeni osoby, ktera stiznost
podava:

Forma stiznosti:

Ustni
Pisemna
Telefonicka

Na koho stiznost sméruje (zatrhnéte):

na klienta

na piibuzné klienta

na nadfizeného

na kolegy

na funk¢nost ¢asti zafizeni
ostatni

Datum a ¢as predani stiZnosti:

StiZznost byla z Gstni formy pfepsana do
pisemné — datum a podpis pracovnika, ktery
stiznost piepsal:

Obsah stiZnosti:

Podpis pracovnika, ktery stiZnost zapsal a prijal:




Misto reSeni stiznosti: Datum feSeni stiznosti:

Pracovnici pritomni FeSeni stiZnosti:

Popis a feSeni stiZnosti:

Opravnénost: ANO / NE

Kdo sepiSe odpovéd’ na stizZnost: Datum sepsani odpovédi na stiZnost:

Klient byl pou¢en 0 mozZnosti stéZovat si na poskytovatele u nezavislych organi.

Datum predani odpovédi na stiZnosti: Podpis osoby, ktera prevzala odpovéd’ na
svoji stiznost (je-li to mozné):

Pozn: Soucasti formulare jsou dalsi dokumenty a zapisy tykajici se feSeni stiznosti. akt. 3/2025



