


VEDOUCÍ PRACOVIŠTĚ

Příjmení, jméno,  ti tul

Rodné číslo ez lomítka

Kategorie
pracovníka Typ pracovníka Datum od Datum do Kapacita

pracovníka

L3 X 1.1.2016 31.12.3000 4,00

Funkční licence

KVALIFIKACE LÉKAŘE

Roz hodnutí MZ ČR o získání specializované způsobilosti v oboru

Atestace v  oboru otorinolaryngologie I. st. i.  41696-P  ze dne 18.4.1998 a II. st. č. 48170-P ze dne 23.4.1982

Funkční licence k výkonu o dborných  a diagnost ických metod pro obor vedoucí lékař otorinola ryngologie č. 28881/53 ze dn e 1.4.1995

Jiná speciální o dborná způsobi lost
Osvědčení ČLK pro obo r otor inola ryngologie č. 21396/53 ze dne 1.4.1995. Osvědčení pro 
předepisování protetických pomůcek sluchově postiženým.

KVALIFIKACE VNP NEBO JOP

Rozh odnu tí MZ ČR o při znání způsob ilosti k výkonu odpovídajíc ího zdravotnického povo lání

Osvědčení MZ ČR k výkonu zdravotnickéh o povolání bez odbo rnéh o dohledu v oboru

Specializovaná způsobilost v oboru

Jiná speciální odborná způsobi lost

DOKLAD O STATUTU LÉKAŘE ŠKOLITELE

Roz hodnutí MZ ČR o udělení akredi tace v oboru

Platnost od

Platnost do
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