Po vyplnéni osobnimi udaji bude formular ,klasifikovan® jako chranény

5 JADERNA ELEKTRARNA TEMELIN

ZADOST O PRIDELENI IK PRO SAMOSTATNY VSTUP DO JZ ETE — OSTATNI
Vyplni zaméstnavatel/smluvni partner Zadatele

PFijmeni Jméno
IPD (misto pro nalepeni kddu)

Statni pfislusnost: Cislo OP/CP:
Datum narozeni: Rodné cislo:
Bydlisté dle Ulice/€islo:
osobniho dokladu | pg&/misto: Zemé
Telefonni kontakt na zadatele: E-mail:
Nazev zaméstnavatele: ICO:
Pfijmeni (Citelné) a podpis Otisk
odpovédného zastupce: razitka:

Pokyn k vyplnéni zadosti: pozadované opravnéni oznacte kiizkem, neoznacené zony proskrtnéte svislou €arou.
Zény bez psychologického vysetieni

Zoéna Oznagéit Popis Zéna | Oznacit Popis Zoéna | Oznaéit Popis

AB Administrativni budova | C 2 BAPP Strojovna VZT | KO Kontrolované pasmo
C3 Mistnost rozvadécu K1 Sklad paliva

A0 STP ETE, BRC CcC6 Sklad chemikalif K2 Bitumenace

C1 BAPP 801/02 vstup C7 Uzel pozarni bezp. K3 Strojovna VZT sever

Zoéna Oznagit Popis Schvalovaci utvar Sch\!alov:«;\tel Podpis

hulkové
B2 NESYS DGS 444/02 oddéleni POZ

sekundarni ¢ast
*oddéleni POZ

B3 SBO DGS 442/04-05 e
sekundarni ¢ast
D7 AB - HRS utvar HP
o1 Hlavni vstup — obsluha
02 BRC, Hlavni vstup — rozvodna
03 BRC - chodba 1. NP
04 BRC - RC TSFO
05 BRC — chodba 2. NP oddéleni FO ETE
06 BRC — sal elektroniky 1, servis
o7 AB - VIK
08 AB — sél elektroniky 2
09 Hlavni viezd — obsluha
Zony po absolvovani psychologického vySetieni
Zéna Oznadit Popis Zoéna | Oznacit Popis Zéna |Oznacit Popis
K4 Obestavba HVB 1 KP S1 Sekundar HVB 1 P1 Primarni ¢ast HVB 1
K6 Obestavba HVB 2 KP S2 Sekundar HVB 2 P2 Primarni ¢ast HVB 2
Zéna Oznacit Popis Schvalovaci utvar Sch\!alovgtel Podpis
hulkové
Budova doplfovani TVD - 401/01 o
T1 Kanaly TVD — 588/01-02,586/01-03, S‘;ﬂﬁﬁfg;ﬂ?gézs t
594/01 - bocni filtrace
D3,D6 Mistnost filtru 1 +mistnost filtru 2 L
P3,P4 Mala hyg. smycka HVB 1 + HVB 2 °d;r%;g§3“'
P5 P6 Stfecha HVB 1 + HVB 2

* Schvalujici osobé musi byt pfedloZzen zaznam o absolvovani skoleni PO PPAD SBO JE ETE
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Zéna Oznacit |Popis Schvalovaci utvar Sch\_(alov?tel Podpis
hulkové
V1,V2 SVJP — vstup + schodisté
V3 SVJP-transportni €. (KP)
V4 SVJP-sklad. ¢. (KP) oddéleni
V5 SVJP-2 patro TT7C
V7 SVJP-vystup na stfechu
V 8 SVJP-obsluha jefabu
V 6 TSFO
V9 SVJP — obsluha vrat (KP) oddeéleni FO ETE
S$3,8S4 500/01,02 - TSFO
Z01 ZDP ZT1H HAV SYS
Z02 ZDP T1K KTMT oddéleni POZ
Z21 ZDP T2H HAV SYS primarni ¢ast
Z22 ZDP T2K KTMT
Z03 ZDP T1N-NBD 1
Z23 ZDP T2N-NBD 2 odbor fizeni
Z04 Z 04+ ZDP T1B — BD HVB 1 provozu
Z24 Z 24+ ZDP T2B — BD HVB 2
Z 05 ZDP T10 Obest. neKP oddéleni POZ
Z25 ZDP T20 Obest. neKP elektro nebo SKR
Z 31 ZDP T1D SYS DGS HVB 1 oddeéleni POZ
Z 32 ZDP T2D SYS DGS HVB 2 sekundarni ¢ast

Zo6ny Z vyplriuje dodavatel zafazen do kontrolni ¢innosti a pripravy PP s absolvovanym profesnim Skolenim.

Doporuéuje objednatel vykonu — GARANT pro FO (zaméstnanec CEZ, a. s.)

Pfijmeni a jméno ¢. IK/ razitko Utvar Datum Podpis
IK pridélit na dobu: Od: Do: Trvale: U
Po predlozeni dokladi ovéri / vyplni Vydejna identifikaCnich karet ETE
Ovéreni 1D = B Platnost do Datum ovéreni Ovéfovatel E)? eigiie
dokladu ovérovatele
Psychologické
vySetieni
Vypis rejstiiku
trestd
** Bezpec€nostni
zpusobilost
**Nutné pro zény V4 a zony Z
Vyplni/ovéfi Gtvar Rizeni kvalifikaci
. . vy Podpis
Ovéfeni Typ Platnost do Datum ovéreni Ovéfovatel T
Vstupni skoleni
Profesni Skoleni
Schvaluje oddéleni FO ETE
PFijmeni a jméno Razitko Datum Podpis
IK prevzal — podpis:
Zaznamy pracovisté VIK:
Vydana IK €. Datum IK vydal a zadost zalozil
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Pokyny pro Zadatele:

Po vydani identifikacni karty pro vstup do stfeZeného prostoru ETE je nutné, aby se Zadatel osobné dostavil
na pracovisté utvaru ,Sluzby pro JE* (ATB3, kancelar Cislo A125), kde bude zadateli aktivovano opravnéni
pro vstup do administrativni budovy.

Zadatel:

PFijmeni Jméno Nazev firmy zaméstnavatele

Zaznamy pracovisté VIK ETE:

IK vydana na dobu: Od: Do: Trvale: Ul

Datum vydani IK: Podpis vydejny IK:

Zaznamy pracovisté Sluzby pro JE:

Datum aktivace opravnéni vstupu Podpis utvaru
do administrativni budovy sluzby pro JE:
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