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T. G. Masaryka 24, 960 01 Zvolen
pozvánka

na aktualizačnú odbornú prípravu 

Aktualizačná odborná príprava je určená pre bezpečnostných technikov a autorizovaných bezpečnostných technikov, ktorí sú v zmysle § 23 ods. (6) a § 24 ods. (10) zákona č. 124/2006 Z. z. o bezpečnosti a ochrane zdravia pri práci v znení neskorších predpisov, povinní absolvovať najmenej každých päť rokov aktualizačnú odbornú prípravu. Bez potvrdenia o absolvovaní aktualizačnej odbornej prípravy je osvedčenie neplatné.


Cieľom kurzu je oboznámiť účastníkov:

- so zmenami v legislatíve v oblasti BOZP za posledných 5 rokov

- s novými a zrušenými legislatívnymi predpismi

Termín konania kurzu:

19. 11. 2021 – 20. 11. 2021
Začiatok:                         
19. 11. 2021 o 0800 hod.
Miesto konania: Technická univerzita vo Zvolene T. G. Masaryka 24, 960 01 Zvolen    

   miestnosť C008, prízemie.  
Rozsah kurzu:
  16 hodín

Program kurzu:  Legislatíva v oblasti BOZP odprednášaná kvalifikovanými lektormi –
  (zmeny všeobecné a osobitné požiadavky na zaistenie BOZP)
Poplatok za aktualizačnú odbornú prípravu je 80,00 EUR s DPH
Bankové spojenie:      Technická univerzita vo Zvolene



            T. G. Masaryka 24, 960 01 Zvolen



            Číslo účtu: 7000066060/8180

            IBAN: SK4581800000007000066060
            SWIST: SPSRSKBAXXX
                                      Banka: Štátna pokladnica Bratislava


                         Variabilný symbol: 23000

                                      IČO: 00397440

                                      DIČ: 2020474808
    

Platbu uhradiť do: 19. 11. 2021
Podmienky prihlásenia sa na aktualizačnú odbornú prípravu BT a ABT:

· účastník musí mať  platné OSVEDČENIE bezpečnostného technika, alebo autorizovaného bezpečnostného technika   (kópiu  OSVEDČENIA BT, alebo ABT  bez overenia   doložiť k prihláške),
· preukázať zaplatenie finančnej čiastky na krytie nákladov s realizáciou aktualizačnej odbornej prípravy v určenom termíne.
Priloženú prihlášku vyplniť a zaslať  obratom na adresu:

Ing. Božena Sliacka, PhD., Technická univerzita vo Zvolene, T.G.Masaryka 24, 960 01 Zvolen
E – mail: bozena.sliacka@tuzvo.sk; M: 0908604134.

      Na záver aktualizačnej odbornej prípravy účastníkom AOP bude vydané  potvrdenie o absolvovaní.
      Tešíme sa na ďalšiu spoluprácu.
                                                                                                                      Ing. Božena Sliacka, PhD.








                  odborný garant kurzu

Vo Zvolene, 29.10. 2021
Príloha: 1. Záväzná prihláška 
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TECHNICKA UNIVERZITA VO ZVOLENE



Technická univerzita vo Zvolene

T. G. Masaryka 24, 960 01 Zvolen

prihláška
na aktualizačnú odbornú prípravu bezpečnostných technikov

Titul, meno, priezvisko: ...............................................................................................................................

Dátum a miesto narodenia: ........................................................................................................................

Číslo občianskeho preukazu: .....................................................................................................................

Adresa bydliska, PSČ: ...............................................................................................................................

Kontaktné telefónne číslo: ................................................Mobil: ...............................................................

E – mail: .....................................................................................................................................................

Zamestnávateľ: ..........................................................................................................................................

resp. študent – fakulta, ročník: ..................................................................................................................

IČO: ................................................................................ IČ DPH: .............................................................

DIČ: ................................................................................ telefón: ...............................................................

V ...................................................... dňa: ..........................................

                                                                                                 ................................................................

                                                                                                                 podpis žiadateľa

                                                                                       ..............................................................................

                                                                                        pečiatka s podpis organizácie (zamestnávateľa

