UCHWALA PORL-1505/2021
PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
WIELKOPOLSKIEJ IZBY LEKARSKIEJ
W POZNANIU
z dnia 16 pazdziernika 2021 roku

w sprawie potwierdzenia spelnienia warunkow ksztalcenia podyplomowego
lekarzy

Na podstawie art. 25 pkt 15 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz. U. z 2021 r.,
poz. 1342 tekst jednolity), art. 19 ust. 3 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty
(Dz. U. z 2021 r., poz. 790 tekst jednolity ze zmianami), w zwigzku z § 1 ust. 1 lit. i uchwaty Nr 51/2010
Okregowej Rady Lekarskiej Wielkopolskiej Izby Lekarskiej z dnia 16 kwietnia 2010 r. - po rozpatrzeniu
wniosku MED 4 Sp. z 0.0. z siedziba w Lublinie o potwierdzenie spelniania warunkéw do prowadzenia
ksztatcenia podyplomowego lekarzy, w zwiazku z art. 14 hb ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczeg6lnych
rozwigzaniach zwiazanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych chordb
zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz.U. z 2020 r. poz. 1842), uchwala sig, co nastgpuje:

§1

Potwierdza si¢ warunki do prowadzenia ksztatcenia podyplomowego MED 4 Sp. z 0.0. z siedzibg
w Lublinie okreslone w art. 19 ust. 2 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty w okresie
od 01.10.2021 r. do 02.10.2021 r., na obszarze Wielkopolskiej Izby Lekarskiej w Poznaniu,
w przedmiocie i zakresie ,,Chirurgia estetyczna twarzy cz. I1” - warsztaty; na podstawie
przedtozonego planu (programu) ksztatcenia, realizowanego w okreslonych planem formach i trybie
ksztalcenia, przez osoby stanowigce planowang kadre dydaktyczng, prowadzonego we wskazanej,
posiadanej bazie do prowadzenia ksztalcenia oraz podlegajacego, po jego zrealizowaniu, ocenie
w ramach posiadanego wewngtrznego systemu oceny jakosci ksztalcenia - przez MED 4 Sp. z o.0.
z siedziba w Lublinie.

§2

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia, z mocg obowigzujaca od 01.10.2021r.
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