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Zadost o uznani odborné praxe / odborné osetfovatelské pro kombinované studium
vzdélavaciho programu Diplomovana vSeobecna sestra
(dle § 3 odst. 7 vyhl. 39/2005)

Student
Jméno a pfijmeni:

Datum narozeni:

Studijni skupina:

rocnik |:| prvni |:| druhy |:| treti |:| Ctvrty
obdobi ) |:| zimni |:| letni

podpis studenta

POTVRZENiI PRACOVISTE - POSKYTOVATELE ZDRAVOTNICH/SOCIALNICH SLUZEB (PZS, PSS) C.1

Nazev PZS/PSS:

Adresa PZS, PSS:

O oSetfovatel/ka O sanitar/ka
Vykonavana funkce: O praktickd sestra O vSeobecna sestra

Oddéleni:

Délka vykonu povolani (funkce) v mésicich:
od: do:

PFijmeni, jméno, titul
odpovédného pracovnika
PZS, PSS:

Datum potvrzeni

Razitko a podpis
odpovédného pracovnika
PSZ, PSS

_ Zapis spolecnosti: KOS Brno, oddil C, vlozka 24585 ze dne 30. 10. 1996
ICO: 253 15 811, tel/fax: 519 326 067, e-mail: ssoss.breclav@post.cz, www.mzbv.cz
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POTVRZENi PRACOVISTE - POSKYTOVATELE ZDRAVOTNICH/SOCIALNICH SLUZEB (PZS, PSS) C.2

Nazev PZS/PSS:

Adresa PZS, PSS:

O oSetfovatel/ka O sanitar/ka
Vykondvana funkce: O praktickd sestra O vSeobecna sestra

Oddéleni:

Délka vykonu povolani (funkce) v mésicich:
od: do:

Pfijmeni, jméno, titul
odpovédného pracovnika
PZS, PSS:

Datum potvrzeni

Razitko a podpis
odpovédného pracovnika
PSZ, PSS

POTVRZENI PRACOVISTE - POSKYTOVATELE ZDRAVOTNICH/SOCIALNICH SLUZEB (PZS, PSS) C.3

Nazev PZS/PSS:

Adresa PZS, PSS:

O oSetfovatel/ka O sanitar/ka
Vykonavana funkce: O praktickd sestra O vSeobecna sestra

Oddéleni:

Délka vykonu povolani (funkce) v mésicich:
od: do:

Pfijmeni, jméno, titul
odpovédného pracovnika
PZS, PSS:

Datum potvrzeni

Razitko a podpis
odpovédného pracovnika
PSZ, PSS

_ Zapis spolecnosti: KOS Brno, oddil C, vlozka 24585 ze dne 30. 10. 1996
ICO: 253 15 811, tel/fax: 519 326 067, e-mail: ssoss.breclav@post.cz, www.mzbv.cz
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| Vyjadreni a doporuceni zastupkyné reditelky Skoly:

Vyjadreni:

Navrhovany rozsah uvolnéni z vyuky:
v predmétu odborna oSetfovatelskd praxe
v pfredmétu odborna praxe

na oddéleni rozsah vyuky

POAPis ZASTUPKYNE RS ..ottt s

Rozhodnuti feditelky Skoly:

V souladu s § 100 zakona ¢. 561/2004 o predskolnim, zakladnim, stfednim, vy$sim odborném
a jiném vzdélavani, skolsky zdkon, v platném znéni, na zakladé dokladd o tomto vzdélani,
Vam uznavam absolvovani predmétl ve vyse uvedeném rozsahu.

_ Zapis spolecnosti: KOS Brno, oddil C, vlozka 24585 ze dne 30. 10. 1996
ICO: 253 15 811, tel/fax: 519 326 067, e-mail: ssoss.breclav@post.cz, www.mzbv.cz



