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  Załącznik Nr 4
REJESTR WYDANYCH ZAŚWIADCZEŃ
Potwierdzenie odbioru zaświadczenia o ukończeniu szkolenia pn. „Obsługa wózków jezdniowych
z bezpieczną wymianą butli”

Wyszków, dn. …………………..

	Lp.


	Nazwisko i imię uczestnika
	PESEL
	Podpis uczestnika
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