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které ziskalo akreditaci Ministerstva zdravotnictvi k uskute¢novani vzdélavaciho programu
certifikovaného kurzu
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CERTIFIKAT

0 ziskané zvlastni odborné zpusobilosti

Mgr. Klara Trupova

Titul, JMENO0 A PRGN ... e e eeoferrroneah S il e reras s aboepeboge sassensicoatosskodlopes e sammes opmsh s rmsianbimsene
Datum narozeni .©.10.1989 Misto narozeni .L.J..s.t.l...n.ad..La.b.e..m .................................
Nazev certifikovaného kurzu .EY.".—.!?I?I?,P.!?.H,.S’..\'..S..f.l.!ﬂ'.???..P.?.‘..'.‘.?YD.!D.Q..QD.%.@..'.OKQDE!D.?OQ? .....
Pocet hodin vzdélavaciho progra.mu40 ...................................................................
Absolvoval(a) od ... 2.12:2025°: =l do Bl N 9:1212025~ " 2 =

v souladu s ustanovenim § 61 a nasl. zakona ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavant
a uznavani zpusobilosti k vykonu nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti
souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a o zméné nékterych souvisejicich zakonu
(zakon o nelékarskych zdravotnickych povolanich), ve znéni pozdéjSich predpisu,
a tim ziskal(a) zvlastni odbornou zpusobilost pro tizce vymezené zdravotnicke
¢innosti v rozsahu vzdeélavaciho programu: '

Fyznoteraple u dysfunkce panevnlho dna a mkontmence
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' nevyplnéné proskrinéte

Certifikovanym kurzem nelze nahradit ziskani odborné nebo specializované zptisobilosti
k vwkonu zdravotnického povolani (§ 61 odst. 1 zakona ¢. 96/2004 Sb.).
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Titul, jméno, prijmeni a podpis
odborny garant kurzu
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Titul, jméno, prijmeni a podpis
osoba jednajici za akreditovane zarizeni

Patisk zakazan
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