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Z Á P I S

 z  kontroly používania pridelených osobných ochranných prostriedkov
	Názov organizácie:
	Univerzita Komenského v Bratislave, Evanjelická bohoslovecká fakulta

	Adresa:
	Bartókova 8, 811 o2 Bratislava

	Pracovisko: 
	

	Dátum vykonania kontroly:
	
	Čas vykonania kontroly:
	

	Oprávnená osoba na vykonanie kontroly:
	
	

	Svedkovia prítomní pri kontrole:
	
	

	
	
	

	
	Meno a priezvisko
	Podpis


	Meno a priezvisko kontrolovaného zamestnanca
	

	Pracovné zaradenie
	

	Vykonávaná činnosť
	

	Navrhované sankcie v prípade zistenia nedostatkov
	

	Zistené nedostatky
	

	Podpis kontrolovaného zamestnanca
	


	Meno a priezvisko kontrolovaného zamestnanca
	

	Pracovné zaradenie
	

	Vykonávaná činnosť
	

	Navrhované sankcie v prípade zistenia nedostatkov
	

	Zistené nedostatky
	

	Podpis kontrolovaného zamestnanca
	


	Meno a priezvisko kontrolovaného zamestnanca
	

	Pracovné zaradenie
	

	Vykonávaná činnosť
	

	Navrhované sankcie v prípade zistenia nedostatkov
	

	Zistené nedostatky
	

	Podpis kontrolovaného zamestnanca
	



