Nachweis flr Unterweisungen der Mitarbeiter
gem. 84 Abs. 1 BGVA1 und 8§12 Abs. 1 ArbSchG

Anlass der Unterweisung:

U Erstunterweisung

[ Wiederholungsunterweisung

[0 neues Arbeitsmittel/Arbeitsstoff

[J neue Technologie/Arbeitsverfahren
[ Arbeitsunfall/Beinahe-Unfall etc.

[ Sonstiger Anlass:

Abteilung:

Datum, Uhrzeit:

Ort:

Unterweisender:

Inhalt der Unterweisung

Teilnahmenachweis der Mitarbeiter

Durch meine Unterschrift bestétige ich, dass ich di

ese Unterweisung verstanden habe!

Lfd. |Name/Vorname
Nr.

Abteilung

Unterschrift
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Besonderheiten:

Unterschrift Unterweisender
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