Nazov a sidlo vyrobcu,
akreditovanej pravnickej osoby alebo podnikajucej fyzickej osoby

Cislo: Ve ARA ceveeie e

OSOBITNE OPRAVNENIE

Meno a priezvisko:
Datum narodenia:
Trvaly pobyt:

spifia predpoklady

odbornej sposobilosti podla § 11 zakona ¢. 314/2001 Z. z. o ochrane pred poziarmi a § 35 vyhlasky Ministerstva
vnutra Slovenskej republiky ¢. 121/2002 Z. z. o poziarnej prevencii

na vykon ¢innosti

Osobitné opravnenie plati do:

Odtlacok pecéiatky vyrobcu, Meno, priezvisko a podpis
akreditovanej pravnickej osoby Statutarneho zastupcu
alebo podnikajucej fyzickej osoby



