Stowarzyszenie Inżynierów i Techników




Przemysłu Chemicznego
Oddział w Puławach
Al. Tysiąclecia P.P. 13, 24 - 110 Puławy,
Konto: Bank PEKAO S.A. I O. w Puławach

Rachunek nr: 71 1240 2412 1111 0000 3610 7474
WNIOSEK O SPRAWDZENIE WYMAGAŃ KWALIFIKACYJNYCH
osoby zajmującej się eksploatacją urządzeń, instalacji i sieci gazowych wytwarzających, przetwarzających, przesyłających,

magazynujących i zużywających paliwa gazowe zatrudnionej na stanowisku EKSPLOATACJI
w zakresie: obsługi, konserwacji, remontu lub naprawy, montażu lub demontażu, czynności kontrolno-pomiarowych;*)

1.  Nazwisko i imię ...................................................................................................................data urodzenia...........................................................
2.  Adres zamieszkania................................................................................................................................................................................................

3.  Numer ewidencyjny PESEL...................................................................................................................................................................................

4.  Wykształcenie .............................................................................................................................................................................................
                 tytuł zawodowy, specjalność, nr i data wydania świadectwa, dyplomu, nazwa szkoły lub uczelni
5.  Nazwa i adres zakładu pracy ..................................................................................................................................................................................

6.  Zajmowane stanowisko .................................................................................................................................... liczba lat pracy ...........................
7.  Przebieg pracy zawodowej ….....................................................................................................................................................................
                                                     


 (w tym odbyte praktyki z zakresu eksploatacji)
Rodzaje urządzeń, instalacji i sieci, dla których jest wymagane świadectwo kwalifikacyjne do wykonywania czynności związanych z ich eksploatacją, o których mowa w § 16 rozporządzenia (załącznik nr 2 do rozporządzenia Ministra Klimatu i Środowiska z dnia 1 lipca 2022 r. (Dz.U. 2022 poz. 1392):
Grupa 3. Urządzenia, instalacje i sieci gazowe wytwarzające, przetwarzające, przesyłające, magazynujące i zużywające paliwa gazowe: *)
1) urządzenia do produkcji paliw gazowych, generatory gazu;

2) urządzenia do przetwarzania i uzdatniania paliw gazowych, rozkładnie paliw gazowych, urządzenia przeróbki gazu ziemnego, oczyszczalnie gazu, rozprężalnie i rozlewnie gazu płynnego, odazotownie, mieszalnie;

3) urządzenia do magazynowania paliw gazowych;

4) sieci gazowe o ciśnieniu nie wyższym niż 0,5 MPa (gazociągi i punkty redukcyjne, stacje gazowe);

5) sieci gazowe rozdzielcze o ciśnieniu wyższym niż 0,5 MPa (gazociągi, stacje gazowe, tłocznie gazu);

6) urządzenia i instalacje gazowe o ciśnieniu nie wyższym niż 5 kPa;

7) urządzenia i instalacje gazowe o ciśnieniu wyższym niż 5 kPa;

8) przemysłowe odbiorniki paliw gazowych o mocy wyższej niż 50 kW;

9) turbiny gazowe;

10) aparatura kontrolno-pomiarowa, urządzenia sterowania do sieci, urządzeń i instalacji wymienionych w pkt 1–9.

…………………………………………………..









        

(podpis, pieczęć wnioskodawcy)         
	Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych przez Stowarzyszenie Inżynierów i Techników Przemysłu Chemicznego Oddział w Puławach, Al. Tysiąclecia P.P 13 24-110 Puławy, niezbędnych do realizacji nadania uprawnień energetycznych (zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (Dz. Ustaw z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).


	…………………………………………..

           (podpis osoby egzaminowanej)


*/ - niepotrzebne skreślić.
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