(Ndzev poradatele, jeho sidlo, adresa a IC)

Povéreni Ministerstva zemédélstvi C. ....... 2 ANe ...ooeeneenneies Govrvnennnnn,

Osvédcéeni

o vykonané zkousce pro vykon funkce rybarské straze

pro (titul, jméno, prijmeni)

Datum narozeni: Misto narozeni:

Misto trvalého pobytu:

vykonal zkousky pro vykon funkce rybafské straZe ve smyslu ustanoveni § 20 vyhlasky
¢ 197/2004 Sb., kterou se provadi zakon &. 99/2004 Sb., o rybnikafstvi, vykonu rybaiského
prava, rybarské strazi, ochrang mofskych rybolovnych zdroji a o zméné nékterych zakoni
(zékon o rybarstvi).

Datum sloZeni zkousky:

Vysledek zkousky:

razitko pofadatele

jméno a pfijmeni a podpis
povéfeného zastupce pofadatele



