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Załącznik nr ..................

                                                                                                        
do wniosku / zgłoszenia1) z dnia 



Nr decyzji 2) :  U.. –.....–    .. –.... /.....–..........                                                                                    
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............................................ 
        

           (pieczęć zakładu)
WYKAZ OSÓB
wykonujących czynności obróbki cieplnej (oc), przeróbki plastycznej (pp),

montażu przy zastosowaniu połączeń rozłącznych (pr) 1)
1.  Nazwa zakładu    .................................................................................................................................

    ................................................................................................................................................................
2. Wykaz osób wykonujących czynności poszczególnych technologii w zakresie objętym  wnioskiem  

	Imię i  nazwisko
	Rodzaj technologii  3)
	Rodzaj

 wykonywanych czynności 4)
	Dokument uprawniający/

Zaświadczenie  kwalifikacyjne/

Świadectwo szkolenia 5)

	
	oc
	pp
	pr 
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


3. Załączniki : wnioski o sprawdzenie kwalifikacji osób wykonujących czynności poszczególnych

                            technologii – ilość ......6)
  ............................................                                                             .....................................................

         (miejscowość, data)





        (podpis i pieczęć wnioskującego)


1)  - niepotrzebne skreślić 


2)   - wpisać numer, jeśli wniosek/ zgłoszenie dotyczy zmiany zakresu/ warunków  posiadanego uprawnienia


3)  - wstawić „X” w odpowiedniej kolumnie


4)   - wpisać rodzaj wykonywanych czynności/ prac lub stanowisko


5) - podać rodzaj i numer dokumentu/ datę wydania/ datę ważności


6) – skreślić lub wpisać ilość, jeśli razem z wnioskiem / zgłoszeniem  składane są wnioski o sprawdzenie kwalifikacji osób wykonujących czynności poszczególnych technologii
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