УДОСТОВЕРЕНИЕ № _________
дата
	Место для фотографии 3 х 4
 
 
 
 
 
 
 
 
М.П.
	Иванов
___________________________________________________
Иван
___________________________________________________
Иванович
___________________________________________________
___________________________________________________
в том, что он (она) прошел(ла) обучение в объеме программы, соответствующей специальности
 
Председатель аттестационной
комиссии ___________________________________________________
Без записи результатов аттестации недействительно


 
(правая сторона)
 
	Подготовка и повышение квалификации
личного состава добровольных пожарных дружин
 

	Дата
	Первичная, повторная
	№ протокола
	Отметка
о проверке знаний
	Допущен
к работе в качестве
	Подпись председателя комиссии

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	06-10.06.2011
	Первичная
	1
	Зачет
	Добровольного пожарного
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