
 
HLÁŠENÍ 

o splnění podmínek CPE 

 
Údaje účastníka: 

 

Jméno, příjmení: ……………………………………………………………………….. 

 

Členské číslo…………………………………… Číslo certifikátu: ……………………….. 

 

Období za které se hlášení podává ……………………………………………………….. 

 

Statut držitele certifikace: 
)*
  Praktikující 

      Nepraktikující  

      Kandidát  

      Důchodce  

      Neaktivní  

 

Údaje o splnění podmínek CPE: 

Poznámka: Specifikujte název kursu (studijní přípravy, konference, semináře, zastávané 

funkce ve výboru apod.), termín účasti, místo konání kurzu a počet hodin CPE. 

V případě nedostatku místa pokračujte na vloženém listě. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………..………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

V ………………………………………..                Podpis …………………………………. 

 

                                                        
)*
 nehodící se škrtněte 


