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Potvrzeni o zdravotni zpusobilosti ke studiu oboru Behavioralni technik®

Titul, jméno a prijmeni Zadatele 0 POLVIZENT: ......o.oiiiii i e
Datum a miSto NATOZENT: . ...t
Adresa trval€hio PODYIU ... .o e
Vyse uvedena posuzovana osoba k uvedenému studiu

. je zdravotn¢ zptsobila*

d neni zdravotné zpusobila*
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Jméno, piijmeni a podpis lékare, otisk razitka zdravotnického zatizeni:

* nehodici se Skrtnéte

! Dle § 30a vyhlasky €. 55/2011 Sb., o &innostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovniki (dale
vyhlaska) vykonava behavioralni technik Cinnosti podle § 3 odst. 2 vyhlasky a dale pod odbornym dohledem
behavioralniho analytika nebo asistenta behavioralniho analytika mize

a) asistovat pii provadéni zakladniho behavioraln¢ analytického hodnoceni a diagnostiky,

b) na zakladé stanoveného planu behavioralni intervence asistovat pfi terapii, rehabilitaci a reedukaci chovani u déti
i dospélych s neurovyvojovymi poruchami prostfednictvim metod aplikované behavioralni analyzy,

) v rozsahu své odborné zpusobilosti provadét asistenci pii prevenci a vychové s cilem maximalniho rozvoje
Sirokého spektra chovani a dovednosti u déti 1 dospélych s neurovyvojovymi poruchami, zejména v oblastech
sebeobsluznych dovednosti, komunikace, socidlni a emocionalni adaptace, traveni volného casu a podpory
nezavislosti.
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