Název a sídlo obecního úřadu
……………………………………….……

………………………………….…………

……………………………….……………

……………………………….……………

V ……………..…… dne …………………….

Žádost o umístění dítěte do Zařízení pro děti vyžadující okamžitou pomoc

podle § 42 odst. 2 písm. b) zákona č. 359/1999 Sb., o sociálně právní ochraně dětí, ve znění pozdějších předpisů

Žádáme o umístění nezl. ………………………………………………..………….…,nar. ………………………..……..,

RČ:……………………………………,trvale bytem ………..…………………………………………...………………....…...

………………………………………………………………………………………………………………………………………..………

do Zařízení pro děti vyžadující okamžitou pomoc Spondea, o.p.s., Sýpka 25, 613 00, Brno.
Rodiče nezletilého:

Matka ………………………………………….…………., nar. ………..…………..., bytem ……………..………………… …………………………………………………………………………………….…..........................................................
Otec  ………………………………………….…………., nar. ……..…………..., bytem ………………………….………… …………………………………………………………………………………….…..........................................................

Jiné osoby odpovědné za výchovu: …………………...…………………….….……., nar. ……………………….., bytem ……………………………………………………………………………………………………………………………….……
Důvody pro umístění dítěte v zařízení: …………………………..…………………………………………………....
…………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………
Oddělení sociálně-právní ochrany dětí považuje pobyt dítěte v Zařízení pro děti vyžadující okamžitou pomoc za důvodný.

Požadované datum a čas přijetí dítěte do zařízení: …………………………………………………………. 
Požadovaná doba pobytu dítěte v zařízení: ………………………………………………………………….. 
Od ……………..……… do ………………..…….. 
…………………………………………

           razítko a podpis

