El equipamiento que se detalla a continuacién se requiere para esta area de trabajo:

Equipamiento de Proteccién Personal
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Por la presente se certifica que el lugar de trabajo fue evaluado en relacion con los peligros presentes para determinar si

se requiere equipamiento de proteccion personal.

Firma de la persona que realiza la evaluacién:

Fecha:

Este resumen es un formato especial destinado a ayudar a comunicar los requerimientos de PPE a los empleados. Cada empleador puede
desarrollar su propio formato. Usted puede agregar iconos de PPE que sea aplicables a su lugar de trabajo. Se requiere una certificacion. En
funcion de los peligros del lugar de trabajo, es posible que se requieran otros programas, como el Programa de Respiradores, el Programa de

Comunicacién de Peligros o el Programa para la Conservacion Auditiva.




