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Podkrušnohorské domovy sociálních služeb Dubí – Teplice

příspěvková organizace

Na Výšině 494, 417 01 Dubí

	Tel: 417 571 102
	IČO 63787849
	pdss@pdss.cz


Jmenování osoby odpovědné za provoz a údržbu vyhrazených technických zařízení ve společnosti Podkrušnohorské domovy sociálních služeb Dubí - Teplice, příspěvková organizace
Jméno:

Příjmení:

Datum narození:

Číslo OP:

Vážený pane,

v souladu se Zákonem § 3 odst. (4) písm. b) NV č.101/2005 Sb.; Vyhláškami §91/1993 Sb.; č.18/1979 Sb.; č.20/1979 Sb.; 21/1979 Sb.; a Norem ČSN 69 0012; ŠCN EN 50 110-1; ČSN EN 1775; ČSN 15 001-1,2; ČSN 38 6420 Vás tímto jmenuji osobou odpovědnou za provoz a údržbu vyhrazených technických zařízení, která jsou v majetku organizace Podkrušnohorské domovy sociálních služeb Dubí - Teplice, příspěvková organizace a nachází se na adrese: …………………………………………………………….. Toto jmenování je vystaveno na dobu neurčitou.

Seznam vyhrazených technických zařízení:

· Tlakové nádoby

· Elektroinstalace objektu a elektrická zařízení umístěná v objektu/areálu
· Plynová zařízení
· Zdvihací zařízení

Vašim úkolem je mimo jiné:

· při provozu vyhrazených technických zařízení (VTZ), zajistit provozní a technickou dokumentaci a návody k provozu a údržbě jednotlivých zařízení;

· získanou provozní a technickou dokumentaci a návody k provozu a údržbě jednotlivých VTZ udržovat po celou dobu provozování v úplném a aktuálním stavu;

· získanou provozní a technickou dokumentaci a návody k provozu a údržbě VTZ předat v kopii zaměstnanci odpovědnému za školení, resp. seznámení zaměstnanců s obsluhou a údržbou jednotlivých VTZ;

· při uvádění do provozu zajistit k nově instalovaným VTZ výchozí revizní zprávu, popř. kontrolu;

· dohlížet na to, aby při instalaci na pracoviště a provozu nového nebo nově zakoupeného VZ byly dodržovány podmínky stanovené výrobcem instalovaného VTZ;

· zajišťovat ve stanovených termínech periodické revize, kontroly a údržbu instalovaných VTZ;

· VTZ a prostory, kde jsou VTZ instalovány opatřit bezpečnostním značením;

· sdělit důvody, v případě jejich vzniku, rozhodné pro ukončení platnosti Vašeho jmenování.
V ………….……………………., dne …………………………….

……………..……………………….

oprávněný zástupce organizace
Se svým jmenováním osoby odpovědné za provoz a údržbu VTZ (mimo výrobní stroje a zařízení) v organizaci Podkrušnohorské domovy sociálních služeb Dubí - Teplice, příspěvková organizace souhlasím. Současně potvrzuji, že jsem byl seznámen s rozsahem svých povinností a práv vyplývajících s tohoto jmenování.

V ………….……………………., dne …………………………….

.………………………….
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