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Odbor sociálních věcí 

 

 

Zápis z případové konference 
K případové konferenci ohledně dětí:     

Spisová značka související spisové dokumentace:   

Datum konání případové konference:   

Místo konání případové konference:  
 

 

 

SP. ZN.:   VYŘIZUJE:   Brno  
Č. J.:   TEL./E-MAIL:  /   
  

Účastníci  

(jméno a příjmení) 

Vztah k dítěti  

(rodič, lékař apod.) 

Kontakt  

(telefon, e-mail) 
Podpis 
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Průběh jednání 
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Stanoviska a návrhy jednotlivých subjektů 

 

 

Datum a místo:   

Jméno, příjmení, funkce:  

Podpis: 

 

 

Podpisy účastníků konference: 

 


