
 

 

 

Związek Nauczycielstwa Polskiego  Zarząd Główny 

Ośrodek Usług Pedagogicznych i Socjalnych w Sosnowcu 

Z A P R A S Z A 

na szkolenie uzupełniające 

w formie WEBINARIUM na platformie ZOOM 

dla ZAKŁADOWEGO SPOŁECZNEGO INSPEKTORA PRACY 

oraz PREZESA OGNISKA ZNP 
3 października 2024r. od godz.16.00 

 

Szkolenie skierowane do osób pełniących funkcję ZSIP w placówce oświatowej   

Zagadnienia programowe: 

1. Rola, zadania i uprawnienia ZSIP wynikające z ustawy o SIP. 

2. Niezbędność funkcjonowania ZSIP w zakładzie pracy. 

3. Programowanie i organizacja pracy SIP zobowiązania wobec ZOZ. 

4. Wybrane zagadnienia ochrony pracy wynikające z ustawy Kodeksu Pracy. 

5. Metodyka kontroli zagadnień ochrony pracy. 

6. Procedura postępowania powypadkowego. 

7. Relacje pomiędzy ZSIP a służbą BHP. 

8. Struktura organizacyjna koordynacji SIP. 

9. Zakładowa Księga Zaleceń i Uwag ZSIP - konieczność dokumentowania kontroli ZSIP. 

 

Odpłatność od uczestnika - :   150 zł. - członek ZNP.  

       250 zł. – osoba niezrzeszona w ZNP  

 

przelewem na wskazane na fakturze konto. po jej otrzymaniu. 

  

Płatnikiem za szkolenie jest placówka, w której uczestnik pełni funkcję ZSIP. 

 

Każdy uczestnik w przeddzień szkolenia otrzyma drogą elektroniczną link do platformy ZOOM  
 

Zapisy na podstawie  KARTY ZGŁOSZENIA( poniżej)  oraz podania danych do 

faktury  na adres : sosnowiec.ks@oupis.pl 

 

mailto:sosnowiec.ks@oupis.pl


 

 

KARTA ZGŁOSZENIA UCZESTNIKA  SZKOLENIA 

(dane do wypisania zaświadczenia z odbytego szkolenia ) 

 

Data: 3 października  2024r. – od godz. 16.00  

Temat: 
Szkolenie uzupełniające dla Społecznych Inspektorów Pracy w 
placówkach oświatowych 
 

Imię:  

Nazwisko: 
 

Data urodzenia: 
 
 

Miejsce urodzenia: 
 
 

Adres e-mail: 
 
 

Telefon kontaktowy: 
 
 

Placówka w której 
uczestnik pełni 
funkcję SIP :  

 

Czy uczestnik jest 
członkiem ZNP?  

 
Klauzula informacyjna: 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez OUPiS – Akademia Rozwoju w Sosnowcu moich danych osobowych w celach edukacyjno-

szkoleniowych i informacyjnych (Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1000). Ponadto 

oświadczam, że znane jest mi prawo wglądu do moich danych osobowych oraz ich poprawiania. 

* Wpisanie adresu e-mail jest nieobowiązkowe i oznacza wyrażenie zgody na otrzymywanie drogą elektroniczną informacji dotyczących 

ofert szkoleniowych OUPiS – Akademia Rozwoju w Sosnowcu (Ustawa z dnia 18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną, 

Dz. U. 2002 nr 144 poz. 1204). Przesłana korespondencja będzie miała charakter informacyjny i nie będzie stanowiła oferty handlowej w 

myśl ustawy. 

 

Podpis uczestnika 



 

 

 

DANE DO WYSTAWIENIA FAKTURY : 

 

nazwa NABYWCY:…………………………………………………….………………………...  

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

 

adres NABYWCY:………………………………………………………………………..…...… 

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

NIP: ……………………………….………………………………………………………..…….. 

 

nazwa ODBIORCY (placówka) ………………………………………………………………. 

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

 

adres ODBIORCY ( placówki )………………………………………………………………..  

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

 

nr telefonu placówki kierującej na szkolenie : 

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

e-mail placówki kierującej na szkolenie : 

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

OŚWIADCZENIE: 

"Administratorem danych osobowych gromadzonych i przetwarzanych zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt 2-5 ustawy o ochronie 

danych osobowych, a zamieszczanych w formularzach zgłoszeniowych jest Ośrodek Usług Pedagogicznych i Socjalnych w 

Sosnowcu, ul. Wł. Warneńczyka 9 41-200 Sosnowiec . Każdy kandydat uprawniony jest do wglądu w siedzibie OUPiS w 

swoje zgłoszone dane osobowe, do żądania ich poprawienia albo usunięcia jeśli są gromadzone i przetwarzane w innym 

celu niż określony w przepisie art. 23 ust. 1 pkt 2-5 ustawy o ochronie danych osobowych." 

 

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

 (miejscowość, data)                  (pieczątka i  podpis dyrektora) 


