Ziadost

o vykonanie skiSky na overenie odbornej sposobilosti

Ziadatel’:

Titul, meno, priezvisko:

Datum a miesto narodenia: Cislo OP:

Adresa trvalého bydliska a PSC:

Telefon - mobil: E-mail:

Ziadam Vis o vykonanie skasky na overenie odbornej spdsobilosti pre ziskanie osved&enia o
uplnej kvalifikacii podla § 19 zakona ¢. 568/2009 Z. z. o celozivotnom vzdelavani v zneni
neskorsich predpisov, ktora opraviiuje drzitel'a vykonavat’ odborné ¢innosti zodpovedajuce Gplnej
kvalifikacii.

Nézov kvalifikacie, o ktorej overenie uchadzac¢ Ziada:

Prilohy:
1. tiradne osvedcena kopia dokladu o dosiahnutom stupni vzdelania
2. a) uradne osvedCena kopia osvedEenia o absolvovani akreditovaného vzdelavacieho programu,
ktory vedie k ziskaniu Ciasto¢nej alebo uplnej kvalifikéacie
b) potvrdenie zamestnavatel’a o najmenej 5-rocnej praxi v prislusnom odbore
(pri prilohe 2 nehodiace sa preciarknite)
3. doklad o uhrade poplatku vo vyske 300,00 €

4. potvrdenie lekara o zdravotnej spdsobilosti pre vykon daného povolania

Tymto zaroven vyjadrujem suhlas s pouzitim vysSie uvedenych osobnych tdajov pre ucely
vydania osvedcenia podl'a § 19 zadkona ¢. 568/2009 Z. z. o celozivotnom vzdelavani v zneni

neskorsich predpisov.

v Bratislave dila

podpis Ziadatel'a



