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Durchführung der Gefährdungsbeurteilungen 
Bereich/Zentrale Servicestelle:  

 






Durchführende/r: 













Name, Vorname, Funktion

Ich erkläre, dass am ________________ die Gefährdungsbeurteilung zu 
SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel (Fassung Mai 2021) ermittelt wurde.
	Name
	Vorname
	Unterschrift

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	










__



_

Datum





                    Unterschrift des/der Vorgesetzten
                     ZS.8

                     Stand: 05/2021

