Name und Anschrift des Unternehmers

Empfanger

Sozialversicherung fur Landwirtschaft, Forsten
und Gartenbau

- Arbeitsbereich 402 -
Herr Knoblauch
34105 Kassel

Datum:
Antrag auf Begutachtung
Sehr geehrter Herr Knoblauch,
hiermit stelle ich den Antrag auf Begutachtung meines Arbeitsschutzmanagement-
systems nach den Richtlinien der SVLFG.

Alle geforderten Unterlagen liegen als Kopie bei.

Mit freundlichen GriRRen

Unterschrift

Firma: U-ID:

Inhaber: AMS-Nr.:

Stralte, Hausnummer: Telefon:

PLZ: Fax:

Ort: Mobil:

Anzahl der Mitarbeiter: Email:

Name der AMS-Beauftragten: Internet:

Gibt es weitere Niederlassungen ja | |:| | nein | |:|

(Wenn ja, bitte Adressen auf gesonderten Blatt beifligen)

Bitte tragen Sie die Anzahl der Mitarbeiter ein, AS-BAUM Il
welche die nebenstehende Fortbildung seit Beginn SKT-A:
der Einfihrung des AMS nachweislich absolviert SKT-B-
haben. (Zertifikate missen vorliegen!) —
SB:
Ersthelfer:
Sonstige:
Beigefugt sind: Unbedenklichkeitsbescheinigung der SVLFG

Selbstcheck AMS
(Erst nach Eingang dieser Unterlagen wird die Begutachtung terminiert)
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