Wzór nr PmC-01/Pr/03-1ważny od 30.10.2025 r.


ZAŚWIADCZENIE  -  OCENA 
UBIEGAJĄCEGO SIĘ W JEDNOSTCE OCENY ZGODNOŚCI 
GŁÓWNEGO INSTYTUTU GÓRNICTWA-PAŃSTWOWEGO INSTYTUTU BADAWCZEGO O:

	
	Wydanie certyfikatu
	
	Przedłużenie ważności certyfikatu  nr
	                                     (ważnego do                           )


PRÓBOBIORCA
-     węgla kamiennego* 

PN-G-04502:2014-11*; PN-ISO 13909-1:2004*; PN-ISO 13909-2:2004*; PN-EN ISO 13909-3:2005*; PN-ISO 13909-4:2005*; 
PN-ISO 18283:2008 ;*
-
węgla brunatnego*


PN-G-04502:2014-11*; PN-ISO 5069-1:2002*; PN-ISO 5069-2:2000;*
-
koksu i półkoksu* 

 
PN-C-06301:1998*; PN-ISO 13909-1:2004; PN-ISO 13909-5:2022-02*; PN-ISO 13909-6:2022-02; PN-ISO 18283:2008; 
      PN-ISO 18283:2025-07*
-
stałych paliw wtórnych*



PN-EN ISO 21645:2021-09*; PN-EN ISO 21646:2022-11*;
-
biopaliw stałych*



PN-EN ISO 18135:2017-06*; PN-EN ISO 14780:2017-07*;
-
odpadów paleniskowych*

       BN-81/0623-01;
	Imię i nazwisko Wnioskodawcy :


	Data i miejsce urodzenia Wnioskodawcy :



	Nazwa Organizacji :




A. **/ STAŻ PRACY - ZATRUDNIENIE W CHARAKTERZE PRÓBOBIORCY:

	Lp.
	od
	do

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Ocena przełożonego: 
B. ***/ OGÓLNA WIEDZA I UMIEJĘTNOŚCI PRÓBOBIORCY

Znajomość zasad, procedur i technik poboru prób                                                             ______ pkt. ***/
Umiejętności praktyczne
______ pkt. ***/
C. ***/ OCENA CECH OSOBOWOŚCI PRÓBOBIORCY :

Rzetelny, sumienny, obowiązkowy, skrupulatny

 pkt. ***/
D. ****/ OCENA UZUPEŁNIAJĄCA:

UWAGI:

*/  niepotrzebne skreślić
**/  Wypełnić ubiegającemu się o wydanie Certyfikatu, a także - przedłużającemu ważność Certyfikatu. W  przypadku przedłużania ważności Certyfikatu przez Wnioskującego wpisać zatrudnienie tylko z okresu ważności Certyfikatu.

***/  Ocenić według skali ocen:

	1pkt. - poziom niezadowalający
	2pkt. - poziom słaby
	3pkt. -  poziom wystarczający
	4pkt. -  poziom dobry
	5pkt.  -  poziom bardzo dobry


****/ Wypełnić w razie potrzeby, np. w przypadku skarg zażaleń odnoszących się do pracy Wnioskującego przy pobieraniu próbek. 

*****/ Bezpośredni zwierzchnik Wnioskującego w firmie zatrudniającej go.

******/ Niniejszym oświadczam, że wszystkie podane przeze mnie dane są zgodne z prawdą.

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


Miejscowość, data
Imię i nazwisko *****/
Podpis ******/
Pieczątka Organizacji
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