Cislo potvrdenia: .........coeeevvueeeiivineeeeennnnn.. Ve AAA .o

Meno a priezvisko osoby,
ktora kontrolu a Cistenie komina vykonala: ........c.c.oooiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e

Cislo osvedcenia 0 odbornej SpOSODIlOST: ......eiiivvneiiiiiieeeiiiieeeeiiie e eeaanne

Potvrdenie

o vykonani kontroly a éistenia komina

podla § 17 ods. 1 vyhlasky Ministerstva vnutra Slovenskej republiky ¢. 95/2004 Z. z., ktorou sa ustanovuju tech-
nické podmienky a poziadavky protipoziarnej bezpecnosti pri inStalacii a prevadzkovani palivovych spotrebicov,
elektrotepelnych spotrebic¢ov a zariadeni tstredného vykurovania a pri vystavbe a pouZivani kominov a dymovo-
dov, v objekte pravnickej osoby - fyzickej osoby.*)
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Bydlisko*):

Datum vykonania kontroly a €istenia KOMINa: ......couiiuiiiiiii e ettt anes
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(podpis a odtlacok peciatky osoby,
ktora kontrolu a Cistenie komina vykonala)

*) Nehodiace sa preciarknite.



