










Załącznik nr 4 










do Regulaminu Pracy Zdalnej











w WSSE w Gorzowie Wlkp.  
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(jednostka i komórka organizacyjna)
Oświadczam, że zapoznałam/zapoznałem* się z Instrukcją BHP pracy wykonywanej przy pomocy urządzeń elektronicznych podczas pracy zdalnej pracowników Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie Wlkp., stanowiącą załącznik nr 2 do Regulaminu pracy zdalnej w Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie Wlkp. i oświadczam, że:

- znane są mi zagrożenia i ryzyko zawodowe związane z wykonywanymi czynnościami na moim stanowisku pracy zdalnej oraz zobowiązuję się do przestrzegania bezpiecznych zasad pracy zawartych w ocenie ryzyka zawodowego i w/w instrukcji, w miejscu wykonywania pracy zdalnej dysponuję urządzonym stanowiskiem pracy odpowiadającym warunkom określonym przepisami Rozporządzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 1 grudnia 1998 r. w sprawie bezpieczeństwa i higieny pracy na stanowiskach wyposażonych w monitory ekranowe (Dz.U. 1998 nr 148 poz. 973).
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*niepotrzebne skreślić

