N I Pv Letas  Aanvraagformulier
Publieke . . .
veitigeid  gccreditatie NIPV organisator

Met dit formulier verzoekt de aanvrager geaccrediteerd te worden om NIPV-examens onder het ER of OER
te mogen organiseren. Het ingevulde en ondertekende formulier dient te worden verstuurd naar
accreditatie@nipv.nl. Zodra Bureau TEC de aanvraag heeft ontvangen, wordt deze in behandeling
genomen.

Naam organisatie
(post) Adres
Postcode en plaats
Telefoonnummer
Contactpersoon

E-mailadres

Noem hier de NIPV-examens waarvan u organisator wilt worden:

Door ondertekening van dit formulier verklaart de aanvrager zich te houden aan de examenvoorschriften
zoals beschreven in het ER en/of OER en bijbehorende uitvoeringsregelingen.

Datum: Handtekening:
Naam:

Functie:

Het Nederlands Instituut Publieke Veiligheid is bij wet vastgelegd onder de naam Instituut Fysieke Veiligheid.
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