ZAt ACZNIK Nr 3

WZOR
.............................. str. 1/2

(nazwa organizatora szkolenia)
ZASWIADCZENIE

o ukonczeniu szkolenia w dziedzinie bezpiecastwa i higieny pracy

(imig¢ (imiona) i nazwisko)

urodzon... dnia ................... Fo W s

UKONCZYh... oooeeieiiii e

(petna nazwa szkolenia (padeodzaj szkolenia i

grupe 0s6b, dla ktorych jest przeznaczone))
zorganizowane w formie............... przez ...............

(nazwa organizatora szkolenia)

w okresie od dnia .......... r.dodnia ...... ...

Celem szkolenia byto ...........ooooiiiiiiiieeennn.
Zaswiadczenie wydano na podstawie § 16 ust. 3 rozjaenia
Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 27 lipca 2004/ 1sprawie
szkolenia w dziedzinie bezpied®twa i higieny pracy (Dz. U.

Nr 180, poz. 1860, z ga. zm.).

(miejscowdc) (data wystawienia Zaviadczenia)
Nr zawiadczenia wg rejestru ..........
(piecz¢ i podpis osoby upowaione]

przez organizatora szkolenia)



str. 2/2

Tematyka szkolenia

Lp.

Temat szkolenieli Liczba godzin zai¢ teoretycznych (wykladow|

Liczba godzin zaj¢ praktycznych wiczen)

Razem:

D Wpisa nazw formy szkolenia zgodnie z § 13 ust. 1 oraz § 15182 rozporzdzenia Ministra Gospodarki i

Pracy z dnia 27 lipca 2004 r. w sprawie szkolenidziedzinie bezpieczastwa i higieny pracy (Dz. U. Nr 180,

poz. 1860, z pfn. zm.).




