Příloha č. 1: Dotazník k žádosti o udělení akreditace pro nástavbový obor:
VEŘEJNÉ ZDRAVOTNICTVÍ
* ANO/NE – u těchto kolonek – zaškrtněte, zda ANO (máme) či NE (nemáme)

	Adresa pracoviště
	

	Vedoucí pracoviště
	

	Seznam jednotlivých školitelů podílejících se na činnosti pracoviště a pověřených postgraduální výukou, dosažená odbornost (atestace), výše úvazku a roky praxe v oboru
	Titul, jméno, příjmení
	Odbornost

(atestace) + rok získání
	Úvazek
	Roky praxe

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	AZ školitele úzce spolupracuje v oblasti moderního vzdělávání v oboru veřejné zdravotnictví se zahraničními institucemi / školami veřejného zdravotnictví. 
	ano / ne

	AZ školitele poskytuje vzdělávání v oboru Veřejné zdravotnictví odpovídající evropským standardům. 
	ano / ne 

	Učebny pro teoretickou výuku s příslušným vybavením (audiovizuální technika a další pedagogické pomůcky) a technické vybavení pro hybridní formu výuky (online vzdělávací platforma). 
	ano / ne 

	Poskytnutí studijních textů, výukových videonahrávek, online webinářů a konzultací atd. 
	ano / ne 

	Datum, podpis vedoucího pracoviště
	


Příloha 2: Strukturovaný profesní životopis školitele/školitelů

	Titul, jméno, příjmení

Datum narození

Pregraduální vzdělání

Odborné vzdělání (specializovaná způsobilost, zvláštní odborná způsobilost nebo zvláštní specializovaná způsobilost)
Přehled odborné praxe
Pedagogická činnost či vědecko-výzkumná činnost




