ZADOST

o provedeni pracovnélékarské prohlidky a hodnoceni zdravotniho stavu

za ucelem posouzeni zdravotni zplsobilosti k vykonu sluzby

Zadam o provedeni pracovnélékarské prohlidky a hodnoceni zdravotniho stavu
za i¢elem posouzeni zdravotni zpUsobilosti k vykonu sluzby:

Lékarska prohlidka: vstupni — periedickd—mimefadnd—vystupni-nasledna®

Zaméstnavatel: Ministerstvo skolstvi, mladeze a télovychovy

Utvar: oddéleni pro vyzkumné infrastruktury odboru vyzkumu a vyvoje

Adresa sidla, IC: Karmelitska 7, 118 12 Praha 1 , 00022985

Zadatel o pfijeti do sluzebniho poméru (podle zakona &. 234/2014 Sb., o statni
sluzbé, ve znéni pozdéjSich predpisi):

JMENO, PRJMENI: ..ov i e e e raas

Misto trvalého pobytu: ... e e oo

Obor sluzby: 12 — vyzkum, vyvoj a inovace

ReZim sluZby: jednosménny

Sluzba zahrnuje zejména:

Poskytovani podpory z vefejnych prostiedki CR velkym vyzkumnym
infrastrukturam (vice informaci dostupnych ke staZeni na internetovych
strankach Ministerstva Skolstvi mladezZe a télovychovy
http://www.msmt.cz/vyzkum-a-vyvoj-2/velke-infrastruktury-vyzkumu};
zabezpecCeni mezinarodniho hodnoceni velkych vyzkumnych infrastruktur
a monitorovani vécné a finanéni stranky realizace projektd podpory velkych
vyzkumnych infrastruktur z vefejnych prostredki CR:

zastupovani CR v pracovnich organech mezinarodnich vyzkumnych
infrastruktur, jichZ je CR &lenskym subjektem:;

spoluprace na zaji$téni ¢innosti odborného poradniho organu MSMT pro vykon
agendy podpory velkych vyzkumnych infrastruktur z vefejnych prostiedku CR —
Rady pro velké vyzkumné infrastruktury;

spoluprace na pfipravé obecné zavaznych pfedpisti a metodickych pokynl
v oblasti vyzkumu, vyvoje a inovaci na narodni a mezinarodni Grovni.

Rizikové faktory ve vztahu k vykonu konkrétni sluzby (napf. obdobné jako
dle vyhlasky €. 432/2003 Sb.):

Zadné rizikové faktory/rizikevé-fakiory:



V Praze dne a/i. kvétna 2017 Ministerstvo skolstvi
mlddeZe a télovychovy

Odbor persondini a stitni sluzb

. 4 y
Podpis: “xufcsirt  (Harmelitska 529/5.118 12 Prahs 1

Vyplni lékaF:

Jméno pfijmeni lékafe:

Adresa:

Vyjédreni Iskare:

Zaveér: uchazec je schopen/neschopen* vykonu sluzby.

Podpis a razitko:

\J dne

*nehodici se seskrinéte




