SILMOS-Q s. r. o.
Certifikacni organ
® pro certifikaci systému managementu

4
S 3031 akreditovany Ceskym institutem pro akreditaci, 0.p.s.
podle CSN EN ISO/IEC 17021

Krizikova 70, 612 00 Brno
&+ /< 541 633 291
e-mail: silmos-q@silmos-q.cz
www.silmos-q.cz

DOTAZNIK - priloha k Zadosti

|:| Systému managementu BOZP (OHSMS) podle CSN OHSAS 18001:2008

Cislo zadosti:

Zadatel nevyplfuje!

Tento dotaznik umoznuje zadateli o certifikaci stanovit vlastni miru pfipravenosti
pro posuzovani v ramci certifikacniho procesu.

V8echny Udaje obsazené v Zadosti o certifikaci a v tomto dotazniku jsou ze strany
certifikacniho organu SILMOS-Q s.r.o. pokladany za duvérné a bez souhlasu
Zadatele nesméji byt sdélovany tretim stranam.

Otazky obsazené v dotazniku vychazeji ze znéni platnych norem pro certifikaci
OHSMS a norem souvisejicich.

Pokyny pro vyplfiovani dotazniku:

Odpovédi na dotazy vyznalte kfizkem v pfislusném poli¢ku. V pfipadé
podrobnéjSich dotaz(i uvedte stru€nou a vystiznou odpovéd, nebo uvedte odkaz na
nazev, Cislo, kapitolu a stranu dokumentu, ktery osahuje vyCerpavajici odpovéd na
danou otazku.

Prezkoumal: RCO dne: SM DOHSMS-V2-01/09



1. VSeobecna céast

Uved'te nazvy dokumenti (norem a predpist), ze kterych jste vychazeli pri
budovani a zavadéni OHSMS:

2. VSeobecné pozadavky OHSMS

Mate stanovenu a dokumentovanu svoji politiku OHSMS vé. cili a zavazku
tykajicich se OHSMS?
ANO [] NE []

Mate vytvoreny a udrzovany postupy k identifikaci nebezpeci, posuzovani rizik
a urceni zpusobu Fizeni svych ¢innosti, sluzeb a vyrobki a hodnotite je?

ANO [ ] NE [ ]

Mate vytvoreny a udrzovany postupy identifikace a zajisténi pristupu k pravnim
a jinym pozZadavkum, které se vztahuji k VaSsemu OHSMS a jsou primo
uplatnitelné na Vase ¢innosti, vyrobky nebo sluzby?

ANO [ ] NE [ ]

Mate vytvoreny a udrzovany dokumentované cile a cilové hodnoty OHSMS pro
kazdou prislusnou funkci a uroven v ramci organizace?

ANO [ ] NE [ ]

Jsou Vase cile OHSMS v souladu s politikou OHSMS organizace a se zavazkem
k neustalému zlepSovani?
ANO [] NE []




Mate vytvoren a udrzovan program(y) na dosazeni Vasich cild OHSMS?

ANO [] NE []

Mate stanoveny a dokumentovany odpovédnosti, pravomoci, a vzajemné
vztahy pracovniku, kteri ovliviiuji OHSMS?

ANO [] NE []

Mate vytvoreny zdroje pro fidici, vykonné a ovérovaci c¢innosti v€. internich

auditi OHSMS?
ANO [ ] NE [ ]

Jmenovali jste do vedeni organizace pracovnika majiciho pravomoci
k uplatiiovani, prezkoumavani a zlepsovani OHSMS?

ANO [] NE []

Mate vytvoren postup pro prezkoumavani OHSMS vedenim organizace
a udrzuje o tom potrebné zaznamy?
ANO [] NE []

Mate vytvoren, dokumentovan a udrzovan OHSMS jako prostredek k zajisténi
pozZadavku systémovych norem pro OHSMS, a mate vytvoreny a udrZovany
potrebné informace popisujici OHSMS?

ANO [ ] NE [ ]

Piasobi OHSMS na vsechny politiky prosazovanymi v organizaci (obchodni,
technicka, ekonomicka)?
ANO [] NE []

Vyjmenujte dokumenty OHSMS, kterymi budete dokladovat dokumentovany
systém OHSMS:

Mate vytvoreny povinné dokumentované postupy pro OHSMS?

ANO [ ] NE [ ]




Obsahuje Vase Prirucka OHSMS dostate¢ny popis a rozsah celého OHSMS

Vasi organizace?
ANO [ ] NE [ ]

Kdo ma vrcholovou odpovédnost za tvorbu, aktualizaci a udrzovani Priru¢ky
OHSMS a navazné dokumentace?

Titul: Jméno: Prfijmeni:

Funkce:

Kdo schvaluje Prirucku OHSMS, popf. dalsi souvisejici dokumentaci?

Titul: Jméno: Prijmeni:

Funkce:

Mate definovano a dokumentovano planovani OHSMS?

ANO [] NE []

Mate vytvoreny a udrzovany dokumentované postupy pro identifikaci,
registraci, pristup, ukladani, udrzovani a archivaci zaznami OHSMS ?

ANO [ ] NE [ ]

Mate vypracovan plan internich auditi?

ANO [ ] NE [ ]

Kdy jste provedli interni audit Vaseho OHSMS? (uvedte datum)

Kdo ma u Vas odpovédnost za provadéni internich auditu?

Titul: Jméno: Prijmeni:

Funkce:

Kdo ma u Vas odpovédnost za prezkoumavani OHSMS?

Titul: Jméno: Prijmeni:

Funkce:

Perioda prezkoumavani OHSMS:




Stava se, Ze osoby provadéjici interni audit OHSMS odpovidaji za jimi
posuzované oblasti?
ANO [] NE []

Zajistuje si interni audity externé?

ANO [ ] NE [ ]

Mate zajistén téz systém neplanovanych internich audita?

ANO [] NE []

Mate stanoveny osoby odpovédné za reSeni a vysetrovani incidentu, neshod,
havarijnich situaci a za prijeti, zahadjeni a dokonc¢eni napravnych
a preventivnich opatreni?

ANO [] NE []

Mate jmenovaného zastupce zaméstnancu za oblast BOZP?

ANO [] NE []

Mate stanoveny osoby odpovédné za ovéreni efektivnosti prijatych napravnych
a preventivnich opatreni?
ANO [] NE []

Jste seznameni se zavazky vyplyvajicimi z certifikace OHSMS?

ANO [] NE []

Pozadavky BOZP

Zajistuje vasSe organizace u svych zaméstnancu predepsanou zpusobilost
(odbornou, zdravotni, jazykovou, gramotnou, ...)?

ANO [ ] NE [ ]

Jsou dodrzovany zakonné poZzadavky zaméstnancu a zaméstnavatele v oblasti
prav a povinnosti (podle ZP)?
ANO [] NE [ ]

PIni vase organizace povinnosti pfi placeni pojistného pro osoby v pracovnim
poméru a plni povinnosti platce pojistného?

ANO [ ] NE [ ]

Vyskytl se v organizaci téZky pracovni uraz, smrtelny pracovni Uraz nebo

nemoc z povolani?
ANO [] NE []

Je zpracovan postup pro evidenci a hlaseni pracovnich drazid, nemoci
z povolani a jejich odskodriovani?
ANO [] NE []




Ma organizace zatridény cinnosti do kategorii a jsou schvaleny prislusnou
hygienickou stanici
ANO [ ] NE [ ]

Ma organizace zpracovan postup pro hospodareni s OOPP?

ANO [] NE []

Provozuje organizace vyhrazena technicka zarizeni?

ANO [] NE []

Provozuje organizace silni¢ni dopravu a plni poZadavky platnych predpisu?

ANO [] NE []

Provozuje organizace silni¢ni dopravu podle ADR?

ANO [] NE []

Je jmenovan odpovédny pracovnik za prepravu ADR?

ANO [] NE []

Bylo v organizaci provedeno méreni hluku a byly prekroc¢eny limity?

ANO [] NE []

Provozuje organizace zdroje se zvySenou prasnosti a bylo provedeno méreni?

ANO [] NE []

Provozuje organizace zdroje se zvySenou vibraci a bylo provedeno méreni?

ANO [] NE []

Jsou dodrzovany poZadavky na pracovni prostredi?

ANO [ ] NE [ ]

jméno,funkce a podpis
pracovnika, ktery dotaznik vyplnil




