Prihlaska k poskytovani péce
podle usneseni vlady €. 212 ze dne 26. inora 20210 pfrijeti krizového opatreni

Krizové opatfeni se od 27. 2. 2021tykazajisténi nezbytné péce o déti ve véku od 2 do 10 let,
jejichz  zakonni zastupci jsou zaméstnanci:bezpecnostnich sbort,obecni policie,
poskytovatelt zdravotnich sluzeb,organt ochrany vefejného zdravi, zaméstnanci uvedeni
v § 115 odst. 1 a dalSi zaméstnanci v socialnich sluzbach podle zakona &. 108/2006 Sb.,
o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjSich pfedpisu,socialni pracovnici zafazeni k vykonu
socialni prace na krajskych a obecnich ufadech podle zakona €.108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach, ve znéni pozdéjSich predpisu, socialni pracovnici a dalSi odborni pracovnici
vykonavajici ¢innosti podle zakona €. 359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti, ve znéni
pozdé&jich predpisti, zaméstnanci Ufadu prace Ceské republiky,Ceské spravy socialniho
zabezpedeni a okresnich sprav socidlniho zabezpedeni,Finanéni spravy Ceské
republiky,pfislusniky ozbrojenych sil,zaméstnanci Ministerstva vnitra, ktefi vyfizuji agendu
pobytu cizincli, pedagogickymi anebo nepedagogickymi pracovniky uréené Skoly nebo
Skolského zafizeni, zaméstnanci Skolskych =zafizeni pro vykon ustavni a ochranné
vychovy,zaméstnanci zafizeni Skolniho stravovani,zaméstnanci podilejici se v ramci pInéni
svych pracovnich UkolG na zajisténi funkce prvku kritické infrastruktury, zaméstnanci Ceské
posty, s. p.,a to bez ohledu na to, zda jsou tyto déti détmi nebo Z2aky uréené Skoly nebo
Skolského zafizeni.

Jméno ditéte/Zaka:

Datum narozeni ditéte/zaka:

Nazev uréené Skoly/3kolského zafizeni:

Navrh na rozsah péce (napf. zaCatek a konec béhem dne, které dny v tydnu atd.):

Informace pro Skolu (zde uvedte informace dulezité pro zajisténi péce, napf. dlouhodobé
onemocnéni, zdravotni handicap, apod.):

Navrhovany den nastupu:

Jméno rodi¢e/zakonného zastupce (zaméstnance skupiny profesi dle krizového opatfeni):

Zaméstnavatel rodi¢e/zakonného zastupce:

Potvrzeni zaméstnavatele (funkce, podpis, razitko):

Kontakt na rodi¢e/zéakonného zastupce (telefon nebo e-mail):

ProhlaSuji, ze dité¢ je bez pfiznaki onemocnéni. Beru na védomi, Zze nejpozdéji v den
nastupu do Skoly nebo Skolského zafizeni je nezbytné sdélit t&émto zafizenim pFipadné dalsi
informace dulezité pro zajisténi pée o dité, napf. dlouhodobé onemocnéni, zdravotni
handicap, dietni potfeby, atd. Prohladuji, Ze jsou mi znamy veskeré informace souvisejici
s poskytovanim péce o dité a souhlasim se zpracovanim osobnich (daji v rozsahu
nezbytném k ucCelu zajisténi této péce.



