Konformititserkliirung gemifl Richtlinie 1999/5/EG (R&TTE)
Prohld§ent o shodé podle smérnice Evropského parfantentu a Rady 1999/5/ES (R&TTE)

Hiermit wird erklért, dal das Produkt 20 111 8110 - WALKIE TALKIE "GLITTER & SOUND",
Timto prohlasujeme, Ze vyrobek: 11CM

Type {Bezeichnung des Produkts, Type oder Modell Los oder Seriennummer):  Modul 40079 / 40 MHz

typ (ndzev virobku, tvp nebo model, Sislo Sarie nebo sériové éislo) (Starting from 27,03.2008)
Verwendungszweck:  RC Spielzeug Geriteklasse: 1
Uéel pousiti: RC hracka T¥ida zaFizeni:

bei bestimmungsgeméfer Verwendung den grundlegenden Anforderungen des Artikels 3 und den tibrigen

einschligigen Bestimmungen der Richtlinie 1999/5/EG entspricht,
PFi pouziii dle zamy§leného udelu odpovida zdkladnim poZadavkiim Slanku 3 a ostamim prislufimhn ustanovenim smérnice 199%ES.

benannte Stelle; C € 0 6 7 8
autorizovand osoba:

Gesundheit und Sicherheit gemiB Artikel 3.1.a

PoZadavky na zdravi a bezpecnost v souladu s &ldnkem 3.1.a

angewendete Normen: EN 71 Part 1/2005 + A6/ 2008
harmonizované normy : EN 71 Part 2/ 2006 + A1/ 2007
EN 71 Part 3/ 1994 + A1/ 2000 + AC/2002
EN 62115:2005

Schutzanforderungen in Bezug auf die elektromagn. Vertriglichkeit gemiB Artikel 3.1.b
Pozadavky na ochranu tvkajici se elekiromagnetické slucitelnosti v souladu s éldnkem 3.1.b

angewendete Normen: EN 301 489-3:2002 V1.4.1
harmaonizované normy :

Mabnahimen zur effizienten Nutzung des Funkspektrums gemiB Artikel 3.2
Opatfeni k efektivnimu vyuZiti radiového spektra v souladu s &ldnkem 3.2

angewendete Normen: EN 300 220-2 V2.1.2 (2007-06)
harmonizované normy : EN 50371:2002

Vyrobek spliiuje podminky Vieobecného opravnini Ceského telekomunikagniho tfadu & VO-R/10/06.2009-
9 ze dne 16.6.2009.

Anschrift Hersteller Dickie Spielzeug GmbH & Co. KG
Adresa virobce WerkstraBe 1

D-90765 Firth

Verantwortliche Persont: O, Naumann Tel.: +49/(0)911/9765-02  Fax: -249
Odpovédnd osoba : e-mail:c.naumann(@simba-dickie.com
@KEE";“SE‘?EEE%&%U@
ambk & Co.
Filrth, 27.03.2008 LA
65 Farih
Ort, Datum nterschrift

misto a datum Jjmgno o' podpis



