Ministarstvo unutarnjih poslova, Ravnateljstvo civilne zaStite
Adresa: Nehajska 5, 10000 Zagreb

(PRILOG 6.)!
PRIJAVA PODATAKA O OTVORENOM RADIOAKTIVNOM 1ZVORU
(Popuniti ¢itko, velikim tiskanim slovima ili na ra¢unalu. Gdje je moguce zaokruziti.)

(Dostaviti postom: original potpisani dokument)

1. PODACI O PRAVNOJ /FIZICKOJ OSOBI:

NAZIV:

OIB:

ADRESA:

ODGOVORNA OSOBA U PRAVNOIJ /FIZICKOJ
OSOBI (ime i prezime, telefon, e-posta):

OSOBA ODGOVORNA ZA ZASTITU OD
IONIZIRAJUCEG ZRACENIJA (ime i prezime,
telefon, e-posta):

2. PODACI O OTVORENOM RADIOCAKTIVNOM IZVORU:

Radionuklid:

Proizvodac ili isporucitelj:

Utrosak radionuklida u jednoj
kalendarskoj godini / aktivnost /MBq:

Namjena:

Naziv organizacijske jedinice u kojoj se
koristi:

Naziv i adresa prostorije u kojoj se
koristi:

3. OSTALO

Naziv ovlastenog stru¢nog tehni¢kog servisa s kojim
je potpisan ugovor o redovitom godisnjem
ispitivanju prostorija i radnog okoliSa u kojem se
koriste ili ¢uvaju otvoreni radioaktivni izvori:

Naziv ovlastenog stru¢nog tehnickog servisa s kojim
je potpisan ugovor o radioloskom nadzoru mjesta
rada:

4. PRAVNA /FIZICKA OSOBA:

Datum: Ime i prezime, potpis:

PriloZiti:

1. Izvjesce ovlastenog strucnog tehnickog servisa s misljenjem o udovoljavanju uvjetima radioloske zastite za
prostoriju u kojoj ¢e se otvoreni radioaktivni izvor koristiti (na temelju izracuna i/ili mjerenja).

! Pravilnik o obavjeiéivanju, registriranju, odobrenjima i prometu izvorima ionizirajuéeg zradenja (,,Narodne novine* br. 54/18 i 6/22)



