(Pieczatka jednostki organizacyjnej) (Miejscowosé)

( Tel. kontaktowy)

[]
[]

N O B O

Lubelski Panstwowy Wojewodzki
Inspektor Sanitarny

ul. Pielegniarek 6

20-708 Lublin

Powiadomienie
o wykonywaniu dziatalnos$ci zwigzanej z narazeniem polegajacej na:

wykorzystaniu wod termalnych do produkeji energii,

wydobywaniu lub przerobie fosforytéw, w tym produkcji fosforu, kwasu fosforowego lub
nawozow fosforowych,

uzdatnianiu lub filtrowaniu wod podziemnych,

produkcji surowki z rudy zelaza,

pozyskiwaniu pierwiastkow ziem rzadkich z monacytu,

produkcji cyny, otowiu lub miedzi,

produkcji cyrkonu Iub cyrkonii,

produkcji pigmentu TiO2,

eksploatacji elektrowni weglowych, w tym konserwacji kottow,
produkcji cementu, w tym konserwacji piecow klinkierowych,

przerobie rudy niobu lub tantalu,

produkcji zwiazkow toru lub wytwarzaniu produktéw zawierajacych tor,

wykonywaniu pracy w miejscach pracy, w ktorych, mimo podj¢cia dzialan zgodnie z zasada
optymalizacji, stezenie radonu wewnagtrz pomieszczen w tych miejscach pracy przekracza
poziom odniesienia, o ktérym mowa w art. 23b.

Dane jednostki organizacyjnej dokonujacej powiadomienia (zgodna z wpisem jednostki
do KRS Iub CEIDG):

) TN VA Ot

2) AdIes SICAZIDY: . .vintit it e

3) Tel v Faks: oo,

4) Adres poczty €leKtrONICZNEG]: o \iuviei it ettt ettt ee et erena e eeaas

5) Numer REGON: ... e e

6) Numer identyfikacji podatkowej (NIP): ..o

7) Numer (KRS) (Jes§li dOtyCzZy): oovviriiii it

Dane kierownika jednostki organizacyjnej:

1) IMig 1 NAZWISKO: . .o.eti et
2) Tel: oo Faks: oo
3) Adres poczty eleKtronIiCZNE]: . .vvvteritit ettt ettt et

Migjsce/a wykonywania dziatalnosci objetej powiadomieniem (jesli inna niz w pkt 1)
a) miejsce 1:

) T VA

2) AQTES: ot

3) Tel i Faks: oo,

4) Adres poczty eleKtroniczZne]: ... ....ooeveiuiiiiii i
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b) migjsce 2:

D)

Uwaga: wypeltni¢ dla kazdego miejsca oddzielnie, w przypadku gdy jest ich wigcej niz jedno.

4. Dane kierownika komorki organizacyjne;j:
1) IMig 1 NAZWISKO: . .oteti ettt
2) Tel: oo Faks: oo

3) Adres poczty eleKtronICZNEG]: . .ovviutieiiti ittt ettt et et et e eeeaaans

5. Okreslenie st¢zenia promieniotworczego lub aktywnosci zrodet promieniowania jonizujacego,
z ktorymi bedzie wykonywana dziatalno$¢ objeta powiadomieniem:

6. Termin rozpoczgcia dzialalnos$ci: ......oovvvviiiiiiiiiiiiiiiee,

7. Zaktadane narazenie w wyniku wykonywania dziatalno$ci objetej powiadomieniem:
) ) 170 14§ e
2) 080bY Z 00T TUANOSCI. . ..v vttt e

8. Uzasadnienie podjecia dziatalnosci objetej powiadomieniem oraz planowane metody
monitoringu i optymalizacji narazenia:

9. Informacja o ilo$ci, rodzaju, aktywnosci i st¢zeniu promieniotworczym odpadow, ktore
powstang w wyniku wykonywania dzialalno$ci zwigzanej z narazeniem objgtej
powiadomieniem, zawierajacych substancje promieniotworcze

10. Dane osoby upowaznionej do udzielania informacji w zakresie wniosku:
1) IMig 1 NAZWISKO: ..oteite et

Uwaga: w przypadku dzialania przez pelnomocnika nalezy przedlozyé oryginal petnomocnictwa
lub uwierzytelniony odpis pelnomocnictwa

Podpis kierownika jednostki
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