
Til:  
Instant Norge AS 
E-mail:  
info@instantkurs.no  

Dato: ___ / ___ - 20___  

  

Bekreftelse på gjennomført slukkeøvelse  

  

Undertegnede bekrefter herved at __________________________________ født ____________ har 

gjennomført praktisk slukkeøvelse for varme arbeider.   

 

Ønsker å få tilsendt kursbeviset: digitalt □ 

på papir □ 

Hvis kursbeviset skal sendes digitalt, oppgi mobilnr til deltakeren: ____________________________ 

  

Dato for gjennomførelse av slukkeøvelse:  ___ / ___ - 20___  

  

Informasjon om den som undertegner bekreftelsen:  

  

Navn: ________________________________________________  

  

Firma: ________________________________________________  

  

Stilling: ________________________________________________  

  

Telefon: ________________________________________________  

  

E-post: ________________________________________________  

  

  

Signatur: ________________________________________________ 


