Monitorovací dotazník při živelních pohromách
Identifikační údaje domácnosti není-li uvedeno jinak, označte vhodnou variantu křížkem
	Adresa (vyplnit):  Obec:
	
	Ulice, č. p.:
	
	PSČ:
	

	Kontaktní osoba za domácnost (vyplnit):                                   
	
	Druh nemovitosti:

	Příjmení:
	
	
	Byt v bytovém domě
	

	Jméno:
	
	
	Rodinný dům
	

	Telefon:
	
	
	Rekreační objekt
	

	Počet osob v domácnosti:
	
	
	Ubytovna
	

	· z toho do 18 let:
	
	
	Stav nemovitosti:

	Sociální situace (uvést počet osob / 0):
	
	Neobyvatelná
	

	Samoživitel/ka
	
	
	Obyvatelná
	

	Senior/ka
	
	
	Vztah kontaktní osoby k nemovitosti:

	Držitel/ka průkazu ZTP
	
	
	Majitel
	

	Rodičovská dovolená
	
	
	Člen domácnosti
	

	Nezaměstnaný/á
	
	
	Domácí zvířata (uvést počet kusů / 0):
	


Požadavky na pomoc není-li uvedeno jinak, označte vhodnou variantu křížkem
	Humanitární pomoc:                                                          
	
	Odborná pomoc:

	Potravinový balíček
	
	
	Posouzení stavu nemovitosti statikem
	

	Hygienický balíček
	
	
	Čerpání vody s čerpadlem
	

	Úklidový balíček
	
	
	Zapůjčení vysoušeče s proškolením
	

	Ostatní potraviny *1
	
	
	Rozbor vody ve studni
	

	Potřeby pro děti *2
	
	
	Sanace studny
	

	Náhradní oděv, obuv*3
	
	
	Sanace zdiva
	

	Prostředky nouzového přežití *4
	
	
	Mobilní WC
	

	Nářadí*5
	
	
	Rizikové kácení dřevin
	

	Lednička 
	
	
	Psychologické poradenství
	

	Sporák plynový / elektrický *6
	
	
	Sociální poradenství
	

	Pračka
	
	
	Pracovně-právní poradenství
	

	Nábytek*7
	
	
	Duchovní pomoc
	



	Dobrovolnická pomoc (práce vhodné pro muže):
	
	Dobrovolnická pomoc (práce vhodné i pro ženy):

	Úklid bahna a naplavenin 
	
	
	Oplach stěn a podlah (WAP s čerpadlem)
	

	Stěhování nábytku
	
	
	Finální úklid s desinfekcí
	

	Vyklízení trosek 
	
	
	[bookmark: _GoBack]
	

	Oklepání omítky
	
	
	
	


Další informace *specifikujte podrobnosti (uvádějte názvy věcných prostředků HuP podle souhrnného přehledu)
	1:
2:
3: 
4: 
5: 
6: 
7: 





	Zapsal:
	
	Datum:
	
	Podpis:
	


Určeno pro záznamy o dalších návštěvách domácnosti:
	



	Zapsal:
	
	Datum:
	
	Podpis:
	



	



	Zapsal:
	
	Datum:
	
	Podpis:
	



	



	Zapsal:
	
	Datum:
	
	Podpis:
	



	



	Zapsal:
	
	Datum:
	
	Podpis:
	



