Formular: TECHNISCHE

. . UNIVERSITAT
Bestellung von Sicherheitsbeauftragten DARMSTADT
An das Von: Institut/Einrichtung (Stempel):

Dezernat IV Immobilienmanagement Referat
IV C Campus Sicherheit

Leitende Fachkraft fir Arbeitssicherheit
Technische Universitat Darmstadt

1. Hiermit bitte ich Frau/Herrn zur/zum Sicherheitsbeauftragte/n zu bestellen:

Name, Vorname:
FB/Einrichtung:

FG/Institut:

Ausgeiibte Tatigkeit:

Beschiftigungsverhiltnis (bitte evtl. Befristung angeben):
Telefon: Gebaude-Nr: (Bsp. S1|01):

E-Mail:
Zustandigkeitsbereich

(Gebaude- und ggf. Raum-Nummern,
Bereich z. B. Labor, Werkstatt Biiro):

Name verantwortliche/r Vorgesetzte/r:

Rechtlicher Hinweis:

Die Sicherheitsbeauftragten sind nicht fiir die Arbeitssicherheit verantwortlich, sondern sollen die
Vorgesetzten (Verantwortlichen) bei der Durchfithrung des Arbeitsschutzes unterstiitzen (s. a. § 22
Sozialgesetzbuch VII, § 20 DGUV Vorschrift Grundsétze der Préavention).

Sicherheitsbeauftragte sind mit den Arbeitsvorgdngen und den Gegebenheiten in ihren Instituten/
Fachgebieten/Einrichtungen etc. gut vertraut. Hinsichtlich ihrer Einstellung zur Arbeitssicherheit gelten
sie als geschitzte Kolleginnen und Kollegen, haben Vorbildfunktion und genie3en in ihrem Arbeitsumfeld
und bei Vorgesetzten gleichermafRen uneingeschrianktes Vertrauen.

Einverstindniserkldrung zu Bestellung als Sicherheitsbeauftragte/r

Hiermit erkldre ich mich mit der Bestellung zur/zum Sicherheitsbeauftragten fiir den oben genannten
Bereich einverstanden. Ich bin bereit, an Schulungsveranstaltungen der Unfallkasse Hessen (UKH)
teilzunehmen. Uber meine Aufgaben, die sich aus der DGUV Information 211-042 Sicherheitsbeauftragte
ergeben, wurde ich informiert.

Datum, Unterschrift |—|

Beschiftigte/r:

Erklarung des verantwortlichen Vorgesetzten

Nach Bestellung durch die Stabsstelle Leitende Fachkraft fiir Arbeitssicherheit werde ich die neue Funktion im
Arbeitsbereich bekannt geben.

Datum, Unterschrift
verantwortliche/r Vorgesetzte/r: | |
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