Vyplnit strojem nebo hůlkovým písmem!

                              PROTOKOL číslo:………..........

        O zkoušce opravňující k obsluze manipulačních vozíků

A/ Osobní údaje uchazeče:
Jméno a příjmení:……………………………………………………………………………………………………
Datum narození:………………………. místo…………………………..číslo OP…………………………………
Trvalé bydliště………………………………………………………………………………….................................
Řidičský průkaz-série a číslo:…………………….skupiny řidičského oprávnění………………………….............
Přihlašuji se na odbornou zkoušku obsluhy manipulačních vozíků:

Stroj (skupina) ………………………………………………s pohonem (druh)……………………………………

Souhlasím se zpracováním mých, v tomto protokolu uvedených, osobních  údajů pro účely vydání Osvědčení obsluhy manipulačních vozíků a zařazení do evidence na dobu neurčitou.                                 

V……………………………….dne:………………………….                                     ……………………………

                                                                                                                                                   Podpis uchazeče
B/ Lékařské potvrzení:
Potvrzuji, že uchazeč je tělesně i duševně schopný obsluhovat výše uvedený stavební stroj.

V………………………………dne:……………………………                                   ……………………………

                                                                                                                                            Razítko a podpis lékaře

C/ Vyjádření  výcvikového zařízení a zkušebního komisaře:
Potvrzujeme, že uchazeč úspěšně absolvoval praktický zácvik na stroji (skupina, druh)…………………………..

Školitel (jméno a příjmení)………………………..počet hodin………                        ……………………………
                                                                                                        Podpis školitele
Jmenovaný absolvoval odbornou zkoušku s prospěchem

                                                            Praktická zkouška:……....(skupina, druh stroje)……………………………

                                                            Teoretická zkouška:…………………………………………………………. 
Uspěl (ano, ne)……………………………..                                                         
V………………………………dne:…………………………….                                  …………………………....

                                                                                                                                            Podpis odp.pracovníka

