
Załącznik Nr 2 do 
Zasad organizacji szkoleń na Poligonie w Bąkowie  

oraz wymagania dla ich uczestników (dla pracowników podmiotów zewnętrznych) 
 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 

Zgłoszenia należy przesyłać na adres mailowy: poligon@energa-operator.pl 

M: 609 060 047 

PRACODAWCA : 

…………………………………………………………………….…………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

pełna nazwa 

 

…………………………………………………………………….…………………………………………………………………………… 

adres: kod pocztowy, miejscowość, ulica 

………………………………..              ………………………………………..  …………………………………. 

NIP                                                              osoba do kontaktu                                           telefon/e-mail 

Zgłaszam udział w szkoleniu: 

Tytuł szkolenia: ………………………………………………………………………. 

Termin: ……………………………………….. 

l.p. IMIĘ I NAZWISKO OPŁATA(*) 

1.   

2.   

3.   

4.   

5.   

6.   

 

Oświadczam, że ww. uczestnicy szkolenia : 

1. mają: 

- ukończone 18 lat, 

- aktualne badania lekarskie z zezwoleniem na pracę na wysokości (do wglądu w pierwszym dniu szkolenia może 
być kserokopia). 

2. na potrzeby ukończenia kursu zostaną wyposażeni w sprzęt ochrony osobistej, narzędzia i sprzęt techniczny 
niezbędny do praktycznego wykonania ćwiczeń na obiektach Poligonu szkoleniowego. 

3. zostali zapoznani z treścią Regulaminu Poligonu szkoleniowego EOP w Bąkowie i będą się do niego stosowali. 
Jednocześnie upoważniam osoby wyznaczone przez Kierownictwo Ośrodka szkoleniowego do przeprowadzania  
w moim imieniu badań na obecność w organizmach delegowanych przeze mnie pracowników alkoholu lub substancji 
działających podobnie do alkoholu w dowolnym momencie trwania kursu. W przypadku stwierdzenia w organizmach 
delegowanych przeze mnie pracowników obecności alkoholu lub substancji działających podobnie do alkoholu 
zastosowanie będą miały odpowiednie zapisy ww. Regulaminu. W szczególności, nie będę w takich sytuacjach 
zgłaszał jakichkolwiek roszczeń w stosunku do Organizatora szkoleń, w tym związanych ze zwrotem kosztów za 
szkolenie w odniesieniu do osób, które nie ukończyły szkolenia z uwagi na stwierdzenie w ich organizmach 
obecności alkoholu lub substancji działających podobnie do alkoholu. 

 

Oświadczam również, że pracownicy na potrzeby odbycia kursu zostaną wyposażeni przez Pracodawcę w niezbędny sprzęt, 
narzędzia, ubrania i obuwie robocze oraz inne ŚOI (środki ochrony indywidualnej), w ilości i stanie technicznym 
umożliwiającym i niezbędnym dla wykonania prac/czynności dotyczących zakresu szkolenia określonego w adekwatnej 
instrukcji. 

 
(*) warunkiem przyjęcia na szkolenie jest przedstawienie dokumentu potwierdzającego dokonanie zapłaty za szkolenie na min. 7 dni 
roboczych przed dniem rozpoczęcia szkolenia na konto:  

ENERGA-OPERATOR SA, 80-557 Gdańsk, ul. Marynarki Polskiej 130, PEKAO SA 50 1240 5400 1111 0000 4917 9295 
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Przy braku wymaganych dokumentów, ochrony osobistej i sprawnego sprzętu szkolenie nie może zostać zrealizowane,  
a koszty za szkolenie nie zostaną zwrócone. 

 
 
 

……………………………………..                                     …………………………………………….. 
miejscowość, data                                                              podpis pracodawcy 

 

Regulamin Poligonu szkoleniowego oraz wykaz niezbędnego sprzętu są dostępne na stronie: 
 https://energa-operator.pl/o-nas/poligon 
 
Informacja o zasadach przetwarzania przez ENERGA-OPERATOR S.A. danych osobowych osób,  
o których mowa powyżej oraz o przysługujących tym osobom prawach w związku z przetwarzaniem ich 
danych osobowych dostępne są na stronie internetowej: 
https://energa-operator.pl/dane-osobowe/wspolpracownicy-kontrahenci   
 


