Ziadost’
o vykonanie skiiSky na overenie odbornej sposobilosti

Ziadatel’:
Titul, MENO, PIICZVISKO: ...ttt bbb e e nba e see s

Détum a miesto Narodenia: .........oeveveeeereeeeeeeeeeeeieeeieeesien CiSIO OP: oo

Adresa trvalého bydliska @ PSC: ..ottt

Ziadam Vas o vykonanie skiisky na overenie odbornej sposobilosti pre ziskanie osvedéenia o
uplnej kvalifikacii podl'a § 19 zakona €. 568/2009 Z. z. o celozivotnom vzdeldvani v zneni
neskorSich predpisov. Ziskanie kvalifikidcie opraviiuje drzitela zamestnat sa v prislusnej
pracovnej pozicii alebo vykonédvat’ samostatni odborna €innost’, po ziskani Zivnostenského
opravnenia.

Nézov kvalifikacie, o ktorej overenie uchddzac ziada: ..........cccoviiiiiiiiiiiiniee e

Povinné prilohy Ziadosti:
1. tradne osvedcena kopia dokladu o dosiahnutom stupni vzdelania

2. jeden z dokladov o nadobudnutom vzdelani, resp. dosiahnutej praxi

a. uradne osvedCena kopia osvedCenia o absolvovani akreditovaného
vzdeldvacieho programu, ktory vedie k ziskaniu ciastocnej alebo uplnej
kvalifikacie

alebo

b. potvrdenie zamestnavatel’a o najmenej 5-ro¢nej praxi v prislusnom odbore spolu
s potvrdenim Socialnej poistovne o plateni povinnych odvodov za uvedené
obdobie pracovnopravneho vzt'ahu

3. fotokopiu dokladu o zdravotnej spdsobilosti pre vykon pracovnej ¢innosti prislusnej
kvalifikacie - zdravotného preukazu pri kvalifikaciach: Pekar, Cukrar, Kuchar, Masiar,
Kadernik, Kozmetik, Manikér, Pedikér, Sladovnik - Pivovarnik.

podpis Ziadatel’a



