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PLÁN REALIZACE ODBORNÉ PRAXE 

 

II. ZAMĚSTNAVATEL 
 

 

I. Uchazeč o zaměstnání 
 

ABSOLVENT  

Jméno a příjmení: xxxxxxxxxxxxxxxx 
 

 

Datum narození: xxxxxxxxxxxxxxxxxxx 

Kontaktní adresa: xxxxxxxxxxxxxxxxx 

Telefon: xxxxxxxxxxxxxxxx  

Zdravotní stav dobrý: 
/zaškrtněte/ 

ANO NE 

Omezení /vypište/: xxxxxxxxxxxxxxx 

V evidenci ÚP ČR od: xxxxxxxxxxxxxxxxxxx 

Vzdělání: xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 
 

Znalosti a dovednosti: - xxxxxxxxxxxxxx 
- xxxxxxxxxxxxxx xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 

 
 

 
Pracovní zkušenosti:         xxxxxxxxxxx                   

xxxxxxxxxxxxxxxxxx 
 
 
 

Absolvent se účastnil před nástupem 
na odbornou praxi v rámci aktivit 
projektu: 
 

rozsah druh 

a) Poradenství              
xxxxxxxxxxxxxxxx 

xxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 

   

b) Rekvalifikace -------------------------------- --------------------------------- 
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Název organizace: VETERINA ROSICE s.r.o. 

Adresa pracoviště: Na Mýtě 1323, 665 01 Rosice 

Vedoucí pracoviště: xxxxxxxxxxxxxxx 

Kontakt na vedoucího pracoviště: Xxxxxxxxxxxxxxxxxxx, xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 

Jméno a příjmení: x xxxxxxxxxxxxx 
 

 

Kontakt:  Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxx, xxxxxxxxxxxxxxxx 

Pracovní pozice/Funkce Mentora:  
 

Veterinární lékař 

 
Druh práce Mentora /rámec 
pracovní náplně/ 
 
 

Vedení vyšetřování a diagnostiky chorob, provádění 
chirurgických nebo léčebných veterinárních zákroků, 
předpisování léčiv, veterinárních přípravků, 
podávání léčiv a veterinárních přípravků, veterinární 
preventivní činnost, poradenská činnost v oblasti 
chovu zvířat, vedení příslušných záznamů a 
dokumentace 

 

III. ODBORNÁ PRAXE 
 

 

Název pracovní pozice absolventa: Veterinární lékař 

Místo výkonu odborné praxe: Na Mýtě 1323, 665 01 Rosice 

Smluvený rozsah odborné praxe: 12 měsíců (40 hodin týdně) 

Kvalifikační požadavky na 
absolventa: 
 

Absolvování xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 

Specifické požadavky na 
absolventa: 

Řidičský průkaz sk. B, xxxxxxxxxxxxxxxxxxxpři nástupu 
do pracovního poměru 

Druh práce - rámec pracovní náplně 
absolventa  

Preventivní medicína, vakcinační schémata, diagnostika 
interních onemocnění, rozpoznání akutního 
chirurgického pacienta, základní chirurgie (kastrace 
zvířat, kýly, nádory), zubní lékařství – dentální hygiena, 
rentgenologie – vyhodnocování snímků břicha a 
hrudníku, ultrasonografie břicha, ortopedie – základní 
vyšetření, RTG pohybového aparátu, neurologie – 
základy, oftalmologické vyšetření, chirurgické zákroky na 
víčkách a rohovce, výživa malých zvířat 
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 KONKRETIZUJTE STANOVENÍ CÍLŮ ODBORNÉ 
PRAXE A ZPŮSOB JEJICH DOSAŽENÍ: 
  

PRŮBĚŽNÉ CÍLE:    

Zadání konkrétních úkolů činnosti 
/v případě potřeby doplňte řádky nebo 
doložte přílohou/ 

(např. orientace ve firmě, seznámení s provozem, seznámení 
s BOZP, konkrétní činnosti jednotlivých pracovních pozic)  

 Školení v jednotlivých oborech medicíny (viz výše). Cílem je 
dosažení samostatnosti v daném oboru. 

  

STRATEGICKÉ CÍLE: 
/v případě potřeby doplňte řádky nebo 
doložte přílohou/ 

(např. zvýšení kvalifikace, osvojení si odborných 
kompetencí daného oboru a nové praktické dovednosti, 
získání vědomostí) 

 
 

Osvojení si dovedností k samostatnému vedení ordinace, 
provádění chirurgických zákroků a diagnostických vyšetření. 

  

VÝSTUPY ODBORNÉ PRAXE: 
/doložte přílohou/ 
 

Název přílohy: 
 

Datum vydání přílohy: 

Příloha č. 1 Průběžné 
hodnocení absolventa  
 

20.6.2020, 20.7.2020, 
20.8.2020, 20.9.2020, 
20.11.2020, 
20.2.2021 a 
20.5.2021 

 
Příloha č. 2 Závěrečné 
hodnocení absolventa  
 

 
20.5.2021 

Příloha č. 3 Osvědčení o 
absolvování odborné praxe  
 

20.5.2021 

Příloha: Reference pro 
budoucího zaměstnavatele* 

20.5.2021 

 

HARMONOGRAM ODBORNÉ PRAXE  

Harmonogram odborné praxe, tj. časový a obsahový rámec průběhu odborné praxe je 

vhodné předjednat a konzultovat mezi zaměstnancem KrP a KoP ÚP ČR, mentorem a 

absolventem již před nástupem absolventa na odbornou praxi, aby jeho rámec byl zřejmý již 

před podepsáním Dohody o vyhrazení společensky účelného pracovního místa a popřípadě 

Dohody o poskytnutí příspěvku na mentora. Podle aktuální situace a potřeby může být 

harmonogram doplňován nebo upravován. 
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/v případě potřeby doplňte řádky/ 

Měsíc/Datum Aktivita 

 
Rozsah Zapojení 

Mentora 

 
květen 2020  
 
 
červen 2020 
 
 
 
červenec 
2020 
 
srpen 2020 
 
 
září 2020 
–  
říjen 2020 
 
 
listopad 
2020  
–  
leden 2021 
 
 
únor 2021 
- 
duben 2021 
 

 
Preventivní medicína (vakcinační schémata, 
odčervení)  
 
Internistická diagnostika (klinické vyšetření, 
odběry krve), rozpoznání akutního 
chirurgického pacienta 
 
Chirurgie (kastrace, kýly, nádory, 
othematomy), anesteziologie 
 
Stomatologie (dentální hygiena, odstranění 
zubního kamene)  
 
Gastroenterologie (průjmová onemocnění, 
gastritidy, enteritidy, zvracení), Parazitologie 
(odběry vzorků, diagnostika, terapie) 
 
 
Zobrazovací metody - rentgenologie (břicha, 
hrudníku), ultrasonografie (břicha a vnitřních 
orgánů), Dermatologie a nemoci kožních 
derivátů (odběry vzorků, mikroskopie, 
otoskopie) 
 
Gynekologie a urologie (porodnictví, 
pseudolaktace, záněty močového měchýře), 
Ortopedie (kulhání, zánětlivá onemocnění na 
končetinách), Endokrinologie (diagnostika a 
terapie endokrinologických onemocnění) 
 
Poradenství ve výživě malých zvířat, 
Oftalmologie (diagnostika, terapie, základní 
chirurgie na víčkách a rohovce), Neurologie 
(základní neurologické vyšetření) 

 
1 měsíc 
 
 
1 měsíc 
 
 
 
1 měsíc 
 
 
1 měsíc 
 
 
 
2 měsíce 
 
             
 
3 měsíce    
 
 
 
 
 
3 měsíce   
 
 

 
12 hod. 
týdně 
 
12 hod. 
týdně 
 
 
5 hod. 
týdně 
 
5 hod. 
týdně 
 
 
 

 
 
 
-------------- 
 
 
 
 
 
--------------- 
 

 
Termíny pro odevzdání průběžného hodnocení: 20.6.2020, 20.7.2020, 20.8.2020, 
20.9.2020, 20.11.2020, 20.2.2021 a 20.5.2021 
 
Termíny pro vyhotovení příloh – „Osvědčení o absolvování odborné praxe“ a 
„Závěrečné hodnocení“ 20.5.2021 
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* V případě, že si zaměstnavatel účastníka neponechá v pracovním poměru po skončení 

odborné praxe, poskytne zaměstnavatel „Reference pro budoucího zaměstnavatele“, a to ve 

volné formě. 

Schválil(a):................................................................................dne............................................ 

(jméno, příjmení, podpis) 


