VZOR

POTVRDENIE O PRIJATI EUROPSKEHO VYSETROVACIEHO PRIKAZU

Informacie uvedené v tomto formulari sa povazuju za doverné

A.  DOTKNUTY EUROPSKY VYSETROVACI PRIKAZ (EVP)

Organ, ktory EVP vydal:

SPISOVA ZNACKA: ...eieviiiiiiieiieeie ettt ettt ettt etttk e s st e et e e e b e e sbe e et e e be e e nbe e nneeenns
DAtUM VYANIA: ..ottt ettt et a e ettt et e e re e neas
DATUM AOTUCEIIA: .....eiiiiiiieiiiee ettt et e et e e st e e ssbe e e nbbeeesbbeeabeee e

B.  ORGAN, KTOREMU SA EVP DORUCIL")
Uradny nazov prislu$ného organu:

Telefonne Cislo (medzinarodna predvol'ba) (miestna predvolba): .........cccoeveviieciiiiiveieneennnn,
Faxové Cislo (medzindrodnd predvol'ba) (miestna predvol'ba): .........ccccovcviviiiiiiniciieen,
E-MAIIOVA QATESA: ....viviiiiciieieeee ettt ettt nreene s
SPISOVA ZNACKA: ...eintiiiiieiie ettt ettt ettt et b et n e nne e
Jazyky, v ktorych moZno s tymto organom komunikovat’:

C.  (VPRIPADE POTREBY) PRISLUSNY ORGAN, KTOREMU EVP POSTUPIL
ORGAN UVEDENY V PISMENE B
Uradny nazov organu:

1) Tento oddiel vyplni kazdy organ, ktorému sa EVP doruéil. Tato povinnost' sa vztahuje na organ prisluiny
uznat’ a vykonat' EVP a pripadne aj na ustredny organ alebo organ, ktory EVP postupil prislusnému organu.




Adresa:

Telefonne ¢islo (medzinarodna predvolba) (miestna predvolba): ........cccoevevuieciieieeieieenee,
Faxové Cislo (medzinarodna predvolba) (miestna predvolba): ........ccceeeiveevciiieniieeeiieeiieens
E-MAIIOVA QATESA: ....eiviiiiiiiiciicce e bbb
DATUM POSTAPEIIAL ..eeeeviieeiiieeiie et eetee et ee et et e et eesteeesaeeesssaeesssae e sseeessseeanbeeessbeeensreeenes
SPISOVA ZNACKA: ...eoeviieiiiieciie et et e e e et e et e e e aeeeeaeeesssaeesssaeessseeessseeesseeenssseesnsneens
Jazyk(-y), ktoré mozno pouzit’ pri komunikacii:

D.  AKEKOLVEK INE INFORMACIE, KTORE MOZU BYT RELEVANTNE PRE
VYDAVAJUCI ORGAN:

E.  PODPIS A DATUM

Podpis:

LD o PO TPPRPSSSR
Odtlacok uradnej peciatky (ak je k dispozicii):
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