	
	
	
	
	
	
	
	  ─
	
	
	
	


              m.p








numer ewidencyjny zdarzenia

POTWIERDZENIE Nr ….. /2016

UDZIAŁU  W  DZIAŁANIU  RATOWNICZYM

OCHOTNICZEJ STRAŻY POŻARNEJ

W RZEPLINIE

Jednostka OSP w składzie …………………….osób uczestniczyła w działaniu ratowniczym

w dniu …………………….. 2016r.

W godzinach od ………………. do …………….. to jest ………… godz. ……………..minut.

Rodzaj działania ……………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

W miejscowości………………………………………….

Czas pracy sprzętu podczas akcji wynosił:


1. Autopompa
…………………………………………………………………………………..minut


2. Praca silnika pojazdu na postoju
…………………………………………………………..minut


3. Inny sprzęt (wymienić)………….…………………………………………………………...minut


4. Inny sprzęt (wymienić)………….…………………………………………………………...minut

 Ilość zużytej wody ( m3 )  …………..

…………………………………..




………………………………..

   Imię i Nazwisko Kierowcy 




             Imię i Nazwisko dowódcy akcji

………………………………….



              …………………………….



    podpis







      podpis 

Miejscowość…………………………….. dnia ……………………2016 r.

UWAGA!!!- Wypełnić pismem drukowanym czytelnym.

Powyższe dane muszą być zgodne z zapisami w karcie drogowej pojazdu uczestniczącego w działaniu ratowniczym.

        POTWIERDZENIE  UDZIAŁU  W  DZIAŁANIU  RATOWNICZYM.

	Lp.
	                                    Imię i Nazwisko ( drukowanym pismem)
	             Podpis Strażaka
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