Zat. 9a do PQ-4C (3)

FORMULARZ BEZPIECZENSTWA i HIGIENY PRACY

Data opracowania:

emm— DLA WYKONAWCY/PODWYKONAWCY Wydanie 1
N dani . . . .
azwa zadama Modernizacja Oddziatu Wewnetrznego Nr IX na 2 pietrze w budynku A,
znajdujacego si¢ w Wojewoddzkim Szpitalu Specjalistycznym im. J. Gromkowskiego we Wroctawiu
Nr Umowy / data
Opracowat: imie i nazwisko data Podpis
Przedstawiciel wykonawcy
(np. wtasciciel, kierownik budowy, kierownik robét)
Przedstawiciel pracownikéw
|. Charakterystyka przedsiewziecia:
a) rodzaj wykonywanych prac
L. p. Rodzaj wykonywanych prac Forma realizac;ji (sity wtasne czy podwykonawstwo) Nazwa firmy podwykonawczej
1
2
3
4

b) wykaz stosowanych maszyn i urzgdzen przez Wykonawce podczas prowadzenia robét/prac

L. p. Nazwa maszyny, urzgdzenia, sprzetu

Data produkgciji

Badania techniczne, kontrolne, odbiér UDT itp.

Strona1/3



(rodzaj, marka, typ, inne dane)

Data ostatniej
kontroli/przegladu

Data kolejnej
kontroli/przeglgdu

AW [IN]|~

c) wykaz preparatéw chemicznych/niebezpiecznych stosowanych przez Wykonawce podczas prowadzenia robét/prac

L. p.

Nazwa preparatu chemicznego
(w tym nazwa producenta)

Wiasciwosci chemiczne i fizyczne preparatu Posiadany sorbent

Numer karty charakterystyki

AlIW|IN|~

d) wykaz zatrudnianych oséb (w tym stanowiska pracy, wazno$¢ szkolen, rodzaje uprawnien)

L p.

Imie i nazwisko

Stanowisko pracy

Waznos¢ szkolenia bhp (wstepne, okresowe)

Uprawnienia*

AlIW|IN|~

Il. Rodzaj przewidywanych zagrozen podczas realizacji Umowy wraz ze srodkami profilaktycznymi i zaradczymi.
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Zat. 9a do PQ-4C (3)

Data opracowania:

llllll FORMULARZ BEZPIECZENSTWA i HIGIENY PRACY

R DLA WYKONAWCY/PODWYKONAWCY Wydanie 1

Rodzaj zagrozenia Stanowisko pracy Srodki profilaktyczne i zaradcze minimalizujgce zagrozenie

AW IN|-~
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