Kontaminationserklarung MST

Voraussetzung fiir die Durchfiihrung von Wartungs- oder Reparaturarbeiten
an lhrer Komponente ist eine vollstandig ausgefillte Kontaminationserklarung.

1. Angaben zur Komponente

Art der Komponente: Hersteller:
Typenbezeichnung: Artikelnummer:
Seriennummer (OEM): Seriennummer (MST):

2. Grund der Einsendung (ggf. Fehlerbeschreibung)

3. Angaben zum Zustand der Komponente

Welche Betriebsmittel wurden verwendet?

, e _ O ja War die Komponente Oija
Betriebsmittel ist abgelassen: O nein mit Kupfer in Kontakt? O nein
Flansche der Komponente sind O ja , . Oija
luftdicht verschlossen? O nein Wurde die Komponenten geoffnet nein

4. Angaben zum Einsatzbereich der Komponente

. O ja ) Oija Lo O ija
toxisch @ nein atzend O nein mikrobiologisch Q nein
explosiv Q ja radioaktiv Q ja sonstige Stoffe Q ja

nein QO nein nein
5. Schadstoffe oder prozessbedingte, gefdhrliche Reaktionsprodukte,
mit denen das Produkt in Kontakt kam:
Produkt-/Handelsname, | chem. Bezeichnung | Gefahren- MaRnahmen bei Erste Hilfe
Hersteller (ggf. Formel) Klasse Freisetzung MalRnahmen
bitte jeweils das Sicherheitsdatenblatt beifiigen
In diesem Produkt befinden sich keine gesundheitsgefdhrdenden Stoffe Oia QO nein

6. Rechtsverbindliche Erklarung

Mit lhrer rechtsverbindlichen Unterschrift erklaren Sie, Giber alle erforderlichen Kenntnisse und Wissen zu verfiigen, um diese Erklarung
abzugeben. Sie erklaren, dass alle Angaben vollstdndig und richtig sind und somit unsere Mitarbeiter keiner Gefahr ausgesetzt werden. Flr
Schaden, welche aus falschen oder unvollstandigen Angaben resultieren, haften Sie.

Firma / Institut:

) Name der

Stralte: autorisierten Person:
PLZ / Ort: Postion:
E-Mail: Telefonnummer:

Ort und Datum rechtsverbindliche Unterschrift & Stempel
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