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Henkilötunnus

Tämä todistus on esitettävä tutkinnon vastaanottajalle

Sukunimi

Koulutuksesta on annettu simulaattorilla

Pimeän opetus simulaattorilla

Muutoin kuin simulaattorilla annetun opetuksen pvm

Liukkaalla ajo-opetus simulaattorilla

Kouluttaja

Päivämäärä Allekirjoitus

Kirjaa tähän kenttään annetun koulutuksen aiheet, päivämäärät, kellonajat ja tuntimäärät.

Koulutuksen tiedot

Koodi

tuntia.

Etunimet

Todistus riskientunnistamiskoulutuksesta
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