12.12.2009

Datawydania ...........ccooceeuiiinneeinnnn
(pieczatka wydajacego)

Swiadectwo kwalifikacii
zawodowej nr.. 2/2009r.

potwierdzajgce uzyskanie kwalifikacji wstepnej/ kwalifikacji-wsteprej-uzupelniajgeej/ ukeheczenie-szkolenia-okresowego

Sebastian Sewastopolski

(nazwisko) (imig)

nr PESEL/data urodzenia 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7

posiadajacy(a):
prawo jazdy kategorii......... ARCDCH:T nr 045444/1206/2005 ..............................
Swiadectwo kwalifikacji zawodowej nr............. 1000 e
wydane przez.........ccceceeeees P K e
W ANIUL s W ZaKreSie KAteQOTii ........cvveivirieriiieeie e
uzyskat(a) w osrodku szkolenia nr .......... 003 ........ kwalifikaeje-wstepnal-kwalifikacje-wstepna-uzupeltniajaca /
ukonczyl(a) szkolenie okresowe:
Data Data Liczba godzin zaje¢ Podpis i pieczeé
Kategorie rozpoczecia zakonczeni kierownika osrodka
szkolenia a szkolenia teoretycznych praktycznych szkolenia
1 2 3 4 5 6
D,D+E 12.12.09 12.12.99 35 0
|
uzyskal(a) wynik pozytywny z testu kwalifikacyjnego w dniu ..................... 12.12.2000r. o,

(podpis i pieczeé osoby reprezentujacej podmiot wydajacy)

Objasnienia;
1-Whpisa¢ kolejny numer zaswiadczenia tamany przez rok jego wydania .
2'Date urodzenia wpisuije sig osobie, ktéra nie posiada numeru PESEL .

Uwaga:
W polach, ktére nie majg zastosowania w przypadku danej osoby, wpisuje sig wyrazanie .nie dotyczy*.



