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 Žďárská 68, 

 592 31 Nové Město na Moravě 

TELEFON FAX  E-MAIL  BANKOVNÍ SPOJENÍ  IČO 

566 598 102         ----- nss@nmnm.cz KB Žďár nad Sázavou 48899097 

                                                                                                                             č. ú. 5314480257/0100 

                                                                                                                                                                                                        

Žádost o změnu v poskytování  

odlehčovací služby  

 

Jméno, příjmení:……………………….………………………………………... 

Narozen(a) dne:   …………………………………… 

Trvalé bydliště: ………………………………………………………………… 

 

Žádám o: 

□ zrušení úkonu/ů odlehčovací služby 

□ zrušení  Smlouvy o poskytování odlehčovací služby 

□ rozšíření odlehčovací služby 

□ prodloužení doby poskytování služby 
 

 

Z důvodu: ……………………………………………………………………… 

 

Změna se týká těchto činností odlehčovací služby: 

………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………

………………………………………………….…………………………………… 

 

Žádám tak ode dne: ………………………………. 

 

 
 

Dne: ………………………                           Podpis žadatele: …………...………………… 
 

V : ……………………………………………………………………………………………….. 

 


