Unbedenklichkeitsbescheinigung / Dekontaminationserklarung

Angaben zum Unternehmen:

Name: Firma:

zu Auftrags-Nr.

Zum Schutz unserer Mitarbeiter und Betriebseinrichtungen, sowie den gesetzlichen Vorschriften,
bendtigen wir vor der Auftragsbearbeitung eine unterschriebene Unbedenklichkeitsbescheinigung /
Dekontaminationserklarung.

Nur wenn ein gultiges Sicherheitsdatenblatt vorhanden/beigelegt ist, entfallen die Angaben zum
verwendeten Prozess-/ Reinigungsmedium.

Fullen Sie die Unbedenklichkeitsbescheinigung / Dekontaminationserklarung vollstandig aus, lassen
Sie diese Ihrem Ansprechpartner bei ViscoTec Pumpen- u. Dosiertechnik GmbH vorab zukommen und
legen Sie diese den Geraten/Teilen bei.

Angaben zum verwendeten Prozessmedium

Materialbezeichnung

Material/lnhaltsstoff CAS-Nr.

Vorgeschriebene

personliche
Schutzausriistung

jaOd nein O
Gesundheitsgefdhrdend*

9 <:> “6 @ @ "@ ‘<i> "ﬁt < : >
Prozessmedium O O O O O O O O
Reinigungsmedium O O O O O O O O
Entsoraund von Fachgerechte

gung Hausmull O Ricksendung O Entsorgung von O
Restmedium -
Gefahrstoffen

Sonstiges

*

biogeféhrliche, radioaktive und explosive Stoffe kbnnen nicht angenommen werden
Eine fachgerechte Entsorgung von Gefahrstoffen kann nur mit einem gliltigen Sicherheitsdatenblatt durchgefiihrt werden



Gerite-/
Teilebezeichnung

Serien-Nr.
O Das Gerat wurde nicht fir gesundheits-/'umweltgefahrdende Medien eingesetzt
O Das Gerét ist vor der Abgabe sorgfaltig entleert sowie aufen und innen gereinigt worden
O Das Gerat wurde gemal Vereinbarung nicht gereinigt
O Besondere Sicherheitsvorkehrungen bezlglich des Mediums sind nicht notwendig
Folgende Sicherheitsvorkehrungen hinsichtlich Restmedium, Spulmedien und
O Entsorgung sind notwendig:

Hiermit bestatigen wir die vorliegende Unbedenklichkeitsbescheinigung / Dekontaminationserklarung
vollstandig und nach bestem Wissen und Gewissen ausgefullt zu haben.

Ort, Datum:

Stempel/Unterschrift:
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