	від 

​____________________________________________________​​​​​​​​​​​​__

______________________________________________________

​​​​​​​​​​​​​______________________________________________________

(повна юридична назва підприємства)
	Керівнику ДП “Тернопільський експертно-технічний центр Держпраці”

Код ЄДРПОУ (Ідентифікаційний код) ____________________

КВЕД основного виду діяльності ________________________

Чисельність працюючих ___________чол.


З А Я В А


Просимо провести навчання і перевірку знань з питань охорони праці наших працівників:
	№ п/п


	Прізвище, ім(я,
 по-батькові
	Посада
	Член комісії з перевірки знань з питань охорони праці 

(так/ні)
	Розділи програми:

	
	
	
	
	Законодавчі акти з охорони праці, гігієни праці, надання домедичної допомоги потерпілим
	Правила ОП під час експлуатації в/п кранів, підіймальних пристроїв і відповідного обладнання
	Правила ОП під час виконання робіт на висоті
	ПББЕ ліфтів
	Правила ОП під час експлуатації обладнання, що працює під тиском
	ПББЕ посудин
	Правила безпеки систем газопостачання          
	Електробезпека 
	Пожежна безпека (ППБУ)
	Правила ОП під час вантажно-розвантажувальних робіт
	Атрак-ціонна техніка
	Правила охорони праці під час розробки родовищ корисних копалин
	Галузеві норми і правила

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	АЗС, АГЗС
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	ПББЕ АХУ, фреон
	
	
	
	Правила ОП навантажувачі
	ДБН
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Юридична адреса:   
	
	тел.

	Фактична адреса:
	
	тел.моб.

	Електронна адреса:
	
	


            Оплату за навчання гарантуємо.                                                          М.П.  ________________/____________________/

                                                                                                                                                                                                                            Підпис                                     ПІпБ 
УЗГОДЖЕНО: Начальник навчально-діагностичного відділу _________________________Н.В.Діброва

