Yhske?  Ajuntament de

Badia

del Vallés

ANNEX 2:«DOCUMENT DE COORDINACIO EMPRESARIAL EN PREVENCIO DE
RISCOS LABORALS»

En/Na , amb DNI/NIE num. , actuant en nom i
representacio , amb CIF num. , amb domicili
a c/ nam (CP ), als efectes de donar

compliment al RD 171/2004 que desenvolupa l'article 24 de la Llei 31/1995, en matéria
de cooperacié en l'aplicacidé de la normativa sobre prevencié de riscos laborals en els
casos que en un mateix centre de treball desenvolupin activitats treballadors de dos o
més empreses, i alld que es disposa a la clausula 18.3.5 del PCAP regulador, com a
adjudicataria del contracte de de Badia del Vallés,
DECLARO sota la meva responsabilitat:
Primer. Que conec i assumeixo les responsabilitats dels adjudicataris en matéria de
seguretat i salut laboral indicades al document “Manual de Prevencié de Riscos
Laborals per empreses externes. Coordinacioé d'activitats empresarials a I'’Ajuntament
de Badia del Vallés”, que I'Ajuntament de Badia del Vallés ha posat a disposicio de les
entitats adjudicataries a:
http://www.badiadelvalles.cat/fitxa.php?id=6554
Segon. Aixi mateix, he difés entre el nostre personal que executara el contracte [S/
S'ESCAU: i a les empreses subcontractades,] la informacié d’aquest Manual que
s’adequa a les caracteristiques de I'activitat objecte del contracte.
Tercer. Que lliuro a I'Ajuntament de Badia del Vallés juntament amb aquesta
declaraci6 signada i abans de l'inici de I'activitat, la seglient documentacié:
o Justificaci6 documental de com s'organitza la prevencié de riscos a I'empresa
(Copia del contracte amb un Servei de Prevencid Ali¢, acta de constitucié del
Servei de Prevenci6 Propi o Mancomunat, acta de nomenament de treballadors
designats o document que acrediti 'assumpcié per part de I'empresari de
I'activitat preventiva).
o Avaluacié de riscos laborals i planificacié de I'activitat preventiva corresponent,
de l'activitat objecte del contracte.
o Relacidé de personal destinat a desenvolupar l'activitat objecte de contracte, i
per cadascun:
= Registres de formacidé i informacié en prevencié de riscos
laborals per les tasques que desenvoluparan,
= Vigilancia de la salut,
= Registre de lliurament equips de proteccié individual, si s’escau.
Caldra que comuniqui qualsevol modificacié del llistat de personal que pugui
produir-se al llarg de la vigéncia del contracte i aportar la documentacié anterior
pels nou personal.
4. [SI S'EESCAU] Llistat dempreses subcontractades i/o personal autonom
amb els que treballara pel desenvolupament del contracte.

Quart. Que quedo a disposicié de I'Ajuntament de Badia del Vallés per aportar i/o
rebre altra informacié addicional que pugui ser necessaria per una coordinacid
especifica amb I'objectiu de salvaguardar la seguretat i salut tant del nostre personal
com del personal municipal.

El representant legal de 'empresa

Lloc, data i signatura

Ajuntament de Badia del Valles
Avinguda Burgos s/n, Badia del Vallés. 08214 (Barcelona). Tel. 937182216. Fax: 937182042
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