CESKA REPUBLIKA

které ziskalo akreditaci Ministerstva zdravotnictvi k uskuteéniovani vzdélavaciho programu
akreditovaného kvalifika¢niho kurzu

.. MZDR 35808/2016-3/ONP , . s P PLSTBK/AKKS/2019/02
joToTs N ¢ PR evidencéni Cislo 0SVEACENI ...

OSVEDCENI

o ziskané odborné zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani

Titul, jméno a prijmeni .......... PAVELBILY .................................................................................................................
Datum narozeni .....28:03.1978 e Misto Narozeni ... Opava ...
Absolvoval(a) od .....20:03.2019 dO 19.06.2019 oo
akreditovany kvalifikacni Kurz .............. S ANIT AR oo
ktery uspésné ukoncil(a) zavérec¢nou zkouskou dne. ... 24.07.2019 e

pied zkuSebni komisi a tim ziskal(a) odbornou zpusobilost k vykonu zdravotnického

POVOIANT V ODOIU oo SAMIEAL, .o

podle ustanoveni § 51 a § 52 zdkona ¢. 96/2004 Sb., o podminkdch ziskdvani a uzndavani
zpuisobilosti k vgkonu nelékaiskych zdravotnickych povolani a k vgkonu d¢innosti
souvisejicich s poskytovanim zdravotni péfe a o zméné nékterych souvisejicich zdkonu
(zakon o nelékaiskych zdravotnickych povolanich), ve znéni pozdéjSich predpist.

Sternberku
OSSR dne ..o 02.08.2019 ..
L.S.
A
o /‘/(./</ e K %\/ A
.................. MUDrHanaKuterovs /. BolwoyaKepwe .. Bo JuoslavaKupkovi
Titul, jméno, prijmeni a podrﬁi/s Titul, jméno, pfijmeni a podpis Titul, jméno, piijmeni a podpis

osoba jednajici za akreditované zafizeni piedseda zkuSebni komise odborny garant kurzu

Patisk zakazan
SEVT - 49 »502 7 B.N.B., 1460 2018
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