DrZavna regulativna agencija za radijacijsku i nuklearnu sigurnost
Hamdije Cemerlié¢a 2

Sarajevo

Tel.: 033-726-300, Fax: 033-726-301, e-mail: info@darns.gov.ba

OBRAZAC BROJ 3.
ZA REGISTRACIJU DJELATNOSTI SA IZVORIMA IONIZIRAJUCEG ZRACENJA

VRSTA REGISTRACIJE

. Novi zahtjev: Clpa [INE
. Obnova (produzenje vaznosti) regiStraCije DI0J: ....cccocoeiieiiie e e
. Vrsta djelatnosti:

a) za posjedovanje i koriStenje izvora ionizujuéeg zracenja ]

W N -

OPCE INFORMACIJE

5. Adresa objekta u kojem ¢e se koristiti i Cuvati izvor ionizirajuceg zracenja (ako je razlic¢ita
(oo I o] gl g FoAV T (<] o1 USSR OPTTRPTRORR

6. Ime ravnatelja ili ovlastenog predstavnika pravne 0S0DE ...........ccociiiiiniiie i
Telefon ..., FaX .o, e-mail ..o

7. Ime osobe odgovorne za zaStitu od Zraenja ...............c.ccocoviiiiiiiiniciee
Telefon ..o FaX coiiiiiee e, e-Mail .ocoovviiis e

8. Informacija o izvoru zracenja

a) Rendgen uredaji:
O NaZiV PrOIZVOAACA .......eeiuiieiieiieeiieeite ettt ettt ettt e et e et e e be e s b e e sbeesseeenbeesrneaneeas
Lo I 41 IR 1§ (<0 | - PP OPR TP
O Broj komandnog uredaja ..........c.eecuieiiiiiiiiiieiiee e
b) Radioaktivni izvori:
0 Kopija certifikata za zatvoreni izvor data od strane proizvodaca.

Datum M.P. Potpis
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