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Zaswiadczenie

nr 4015/2025 ‘

)
rani dr N. med. Kinga Kiszka i
ukonczyta kurs doskonalacy AV

—

nr 01-748/0-00-085-2025

S

tytut kursu:
L»Sport. Miejsce w zapobieganiu i leczeniu choréb uktadu krazenia.”

S

—

So0=

—

termin kursu: 06.05.2025 r. - 06.05.2025 r.

Jednostka ksztatcaca:

. O
Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego, Warszawa |
Szkota Nauk Medycznych
Klinika Kardiologii |
XD
Kierownik Naukowy kursu: ‘
dr hab. n. med. Michat Ambroziak prof. CMKP .
Liczba punktéw edukacyjnych: 4 e
|
Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 lutego 2022 r. w sprawie sposobow dopetnienia
obowiazku doskonalenia zawodowego lekarzy i lekarzy dentystéow (Dz. U. 2022 poz. 464), oraz |
z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 7 grudnia 2023 r. w sprawie ustawicznego rozwoju o\ S
zawodowego diagnosty laboratoryjnego (Dz. U. 2023 poz. 2684). |
Signed by / L
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Podpisano przez:

Marek Maciej
Tomecki

S

Date / Data:
2025-05-12 11:28
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