Nachweis Prifung PSA gegen Absturz & BGHM

Berufsgenossenschaft
Holz und Metall

Dokumentation der Ausristung fur

Produkt

Typ und Handelsname Modell/Identifizierung

Identifizierungsnummer

Kaufdatum Herstellungsjahr/Ablaufdatum

Einsatzbereich

Datum der ersten Benutzung

Angaben zu regelmaRigen Uberprifungen und Instandsetzung

Datum der Prufung | Grund der Bearbei- Festgestellte Scha- Name und Unterschrift | Datum der néchsten
tung (regelmafige den, durchgefiihrte In- | der sachkundigen Per- | Uberpriifung
Uberprifung oder In- standsetzungen und son
standsetzung) weitere wesentliche
Angaben

Quelle: DGUV Regel 112-198 ,Benutzung von personlichen Schutzausristungen gegen Absturz®

Stand 04/2021
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