
Zamestnávateľ:
Názov ...........................................................................................................................................

Adresa ..........................................................................................................................................


...........................................................................................................................................







Štátny veterinárny a potravinový ústav








CO pre certifikáciu osôb








Botanická 15








842 52 Bratislava
VEC: Potvrdenie o dĺžke vykonávanej praxe


Potvrdzujem, že zamestnanec ...................................................... pracuje ...... rokov v odbore súvisiacom so zákonom č. 313/2009 Z.z. o vinohradníctve a vinárstve, t.j. v oblasti pestovania viniča ako aj výroby, skladovania, manipulácie, prepravy a predaja vína.




Pečiatka:




Podpis ................................

Formulár č. 20 z 1.10.2009

