
SLOVENSKÁ REPUBLIKA
SZLOVÁK KÖZTÁRSASÁG

Názov školy: ........................................................................................................................................................................................

Az iskola neve: .....................................................................................................................................................................................

Dodatok k vysvedčeniu o maturitnej skúške
(Bez vysvedčenia o maturitnej skúške je dodatok neplatný)

Bizonyítványmelléklet érettségi bizonyítványhoz
(Érettségi bizonyítvány nélkül a bizonyítványmelléklet érvénytelen)

403 sk+mad MŠVVaS SR / od 01. 10. 2023 Dodatok k vysvedčeniu o maturitnej skúške pre strednú zdravotnícku školu
Bizonyítványmelléklet érettségi bizonyítványhoz egészségügyi középiskola részére

Meno a priezvisko: ...............................................................................................................................................................................

A tanuló neve: ......................................................................................................................................................................................

Dátum narodenia: .................................................. Miesto narodenia: ................................................................................................

Születési ideje: ...................................................... Születési helye: ...................................................................................................

Národnosť: ............................................................ Štátne občianstvo: .......................................... Rodné číslo: ...............................

Nemzetisége: ......................................................... Állampolgársága: ............................................ Személyi száma

Študijný odbor (kód a názov): ..............................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................... Úroveň SKKR/EKR*): ................

Tanulmányi szak (kódszám és megnevezés): .....................................................................................................................................

......................................................................................................................................................... SZKKR/EKKR szint*)

Forma a dĺžka štúdia: ................................................................................. Číslo protokolu o maturitnej skúške: ...............................

Képzési forma és képzési idő: ................................................................... Érettségi vizsga törzslapjának száma 

Stupeň vzdelania: ................................................................................................................................................................................

Végzettségi szint: ................................................................................................................................................................................

*) Úroveň Slovenského kvali�kačného rámca / Európskeho kvali�kačného rámca (EQF).
*) A Szlovák Képesítési Keretrendszer / Európai Képesétési Keretrendszer (EQF) szerinti szint

4

Charakteristika študijného odboru - A tanulmányi szak leírása

Prístup k ďalšiemu vzdelaniu - Továbblépés a következő oktatási/képzési szintre



403 sk+mad MŠVVaS SR / od 01. 10. 2023 Dodatok k vysvedčeniu o maturitnej skúške pre strednú zdravotnícku školu
Bizonyítványmelléklet érettségi bizonyítványhoz egészségügyi középiskola részére

Obsah štúdia - A tanulmányi program tartalmi leírása

 

Vyučovací predmet – počet hodín jednotlivých predmetov za celé štúdium – vyučovací jazyk:
Tantárgy - tantárgyanként a teljes képzési időre vonatkozó óraszám - oktatás nyelve:

Podiel teoretickej, praktickej výučby odbornej praxe v odbornom vzdelávaní
a príprave na výkon zdravotníckeho povolania 

Az egészségügyi szakmai képzés szakképzési modulján belül az elméleti és gyakorlati oktatás részaránya

V ......................................................

..................................................... -n

Dátum: .............................................
Keltezés 

 ..........................................................
riaditeľ školy - igazgató

Rozsah teoretickej výučby odborného vzdelávania (počet hodín za celé štúdium): ...........................................................................
A szakképzési modulon belül az elméleti oktatás időtartama (a teljes képzési idő alatt teljesítendő óraszám)

Rozsah praktickej výučby odborného vzdelávania (počet hodín za celé štúdium, cvičenia v odborných učebniach): .......................
A szakképzési modulon belül a gyakorlati oktatás időtartama (a teljes képzési idő alatt teljesítendő óraszám, szaktantermi
gyakorlatok)

Rozsah odbornej praxe (počet hodín za celé štúdium, odborná prax v zdravotníckych zariadeniach): ..............................................
A szakmai gyakorlat időtartama (a teljes képzési idő alatt teljesítendő óraszám, egészségügyi intézményben teljesített szakmai
gyakorlat)


