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ZAHTEV ZA IZVRŠENJE USLUGA 

STRUČNO OSPOSOBLJAVANJE IZ OBLASTI ZAŠTITE OD POŽARA

Poštovani, Molimo Vas da pažljivo popunite zahtev, kako bi smo Vam dostavili ponudu.

	R. br.
	Naziv
	Opis

	1.
	Ime i prezime kandidata:
	

	2.
	Adresa stanovanja kandidata:
	

	3.
	Datum rođenja:
	

	4.
	Mesto rođenja:
	

	5.
	Državljanstvo:
	

	6.
	Vozačka dozvola  
	broj:
	izdao:
	važi do:

	7.
	Kategorije (zaokružiti)
	 B,  C1,  C,  D1,  D,  BE,  C1E,  CE,  D1E,  DE 

	8.
	Kontakt telefoni:
	

	9.
	Broj fax-a:
	

	10.
	E-mail:
	

	11.
	Mesta vršenja obuke:
	

	Čekirajte za koje poslove i radne zadatke zelite stručno osposobljavanje.

	Poslovi i radni zadaci

	 FORMCHECKBOX 

	Stručno osposobljavanje vozača vozila za transport opasnog tereta SPECIJALISTIČKI PROGRAM  za  CISTERNE



	 FORMCHECKBOX 

	Stručno osposobljavanje vozača vozila za transport opasnog tereta SPECIJALISTIČKI PROGRAM  za  
Kl. 1

	 FORMCHECKBOX 

	Stručno osposobljavanje lica iz oblasti protiveksplozijske zaštite


Napomena: Ukoliko je opis neke od navedenih stavki opširniji, molimo Vas da dostavite u formi priloga

M.P.






podnosilac zahteva


_-1336055060.unknown

