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Oswiadczam, ze osoby skierowane na test w komorze dymowe;j:

» ukonczyly szkolenie wstepne lub posiadajg aktualne szkolenie okresowe z zakresu
bezpieczenstwa i higieny pracy,

» posiadajg orzeczenie o zdolnosci do stuzby lub aktualne okresowe profilaktyczne
badania lekarskie.

Sprzet ochrony uktadu oddechowego oraz srodki ochrony indywidualnej posiadajg
wymagane dopuszczenia do uzytkowania. Skierowane osoby zostaty wyposazone w
sprawng maske i aparat powietrzny.

(Podpis i piecze¢ kierownika jednostki organizacyjnej PSP)
Informacja RODO.

Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych dla uczestnikdw szkolen i testéw znajduje sie na
stronie internetowej: https://www.gov.pl/web/kwpsp-wroclaw/klauzule-informacyjne2
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