Unternehmer-Grundschulung UNUN11

Arbeitssicherheit nach DGUV Vorschrift 2

R —

Ziele:

Die DGUV Vorschrift 2 - Unfallverhiitungsvorschrift "Betriebsarzte und Fachkrafte fir
Arbeitssicherheit” verpflichtet alle Betriebe, unabhangig von der Mitarbeiterzahl, zur
Bestellung einer Sicherheitsfachkraft. Fir Betriebe mit bis zu 50 Beschaftigten besteht
allerdings durch die Teilnahme am alternativen Betreuungsmodell der BGHM die
Moglichkeit, dass Betriebsinhaber nach entsprechender Schulung diese Aufgabe selbst
tibernehmen konnen. Die Teilnehmer an diesen Unternehmerschulungen erhalten ein
Zertifikat, das von den Arbeitsschutzamtern als Nachweis fir die sicherheitstechnische
Betreuung anerkannt wird.

Inhalte:

e Vorstellung des Unternehmermodells

e Die rechtliche Verantwortlichkeit der Unternehmer fiir die Sicherheit und den
Gesundheitsschutz

e Verantwortung und Haftung im Arbeitsschutz

e Integration der Sicherheit und des Gesundheitsschutzes in die betrieblichen
Entscheidungen

e Erkennen von Belastungen, Risiken und Gefahrdungen im Betrieb

e Anwenden des Checks fiir Sicherheit und Gesundheitsschutz der
Berufsgenossenschaft

e Richtiges Vorgehen beim Beschaffen neuer technischer Arbeitsmittel und
Arbeitsstoffe

e Sinn und Nutzen der Bestellung einer Fachkraft fiir Arbeitssicherheit
e Erlduterungen zur Selbstlernphase

Leitung:

Referenten der BGHM

Termin:

15. Oktober 2019

Uhrzeit:

08:45 — 16:45 Uhr

Ort:

IAG Dresden, Konigsbriicker Landstrafe 2, 01109 Dresden

Gebiihren:

Kostenfrei (Fahrtkosten werden erstattet)

Anmerkungen:

Diese Schulungen werden in Zusammenarbeit mit der BGHM durchgefiihrt. Die
Teilnehmer erhalten nach erfolgreicher Priifungsteilnahme ein Zertifikat der BGHM, das
als Nachweis der Unternehmensschulung gemaf3 DGUV Vorschrift 2 anerkannt wird. Die
Teilnahmegebiihren werden von der BGHM getragen. Eventuell anfallende
Stornogebiihren sind durch die Teilnehmer zu tragen.

Anmeldeschluss:

02. September 2019

Riickantwort Fax: 0351 2817850 oder info@tischler-sachsen.de

Anmeldedaten:

Firma: Telefon:
Name, Vorname: Telefax:
Funktion: Geb.-Datum:
Strafle: BG-Nr.:

PLZ: Ort: Innung:
E-Mail:

Ort, Datum Unterschrift, Stempel



