Příloha 6 
	Potvrzení o opakovaném školení a ověření znalostí 

obsluh motorových manipulačních vozíků

	Jméno příjmení


	Číslo průkazu obsluh motorových manipulačních vozíků (POMV)



	Razítko instruktora obsluh motorových manipulačních vozíků nebo zkušebního komisaře

	BYLY OVĚŘENY ZNALOSTI A POSLUCHAČ PROSPĚL



	Datum
	podpis


