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REGISTRO DE ENTREGA DE EPP 

DATOS DE LA EMPRESA 

 
RAZÓN SOCIAL 

     
RUC: 

 
DOMICILIO 

KLUANE PERÚ S.A.C 
 

20565711327 LOS ÁLAMOS 2DA ETAPA / Mza. C1 Lote. 27 Int. 2 / SAN JUAN DE LURIGANCHO / Lima, Perú 

ACTIVIDAD ECONOMICA NUMERO DE TRABAJADORES EN EL CENTRO LABORAL 
 

EXPLORACIÓN MINERA  

FECHA 

DE INGRESO  

NOMBRE DEL TRABAJADOR: 

 

DNI N°: 
 

AREA / PROYECTO:  CARGO: 
  

 
CABEZA OJOS Y CARA OIDO RESPIRATORIO MANOS PIES ROPA PROTECTORA DE TRABAJO 
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FIRMA DEL TRABAJADOR 
El trabajador registrará su firma 
en este documento cada vez que 

se le haga entrega de un EPP 

consignando la fecha de dicha 
entrega en la casilla 

correspondiente. 
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FECHA DE ENTREGA 

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

                                               

RESPONSABLE DE REGISTRO 

NOMBRE 
 

 

FIRMA 

 

CARGO 
 

     
NOTA: La fecha de responsabilidad será correspondiente a la fecha de entrega del equipo de seguridad o emergencia 

 
/ ** Los equipos de emergencia que no se identifiquen en el listado se registraran en el área resaltada de color amarillo 

      

Me comprometo a utilizar adecuadamente durante la jornada laboral los elementos de protección personal y/o dotación recibidos y mantenerlos en buen estado, dando cumplimiento a las normas de salud ocupacional que contribuyen mi bienestar físico, psicológico y social. 

Declaro que he recibido información sobre el uso adecuado de los mismos usando los equipos y elementos de protección personal y/o dotación estoy cumpliendo con mis deberes como trabajador, definidos en la ley. el presente compromiso quedara archivado en la coordinación de HSE como 

sistema de verificación y seguimiento del cumplimiento de mis deberes y derechos como empleado de la empresa KLUANE PERÚ S.A.C. 

El presente compromiso aplica para los elementos de protección personal y dotación entregados. 

En caso de pérdida o daño intensional autorizo a KLUANE PERÚ S.A.C. para efectuar su responsabilidad y respectivo descuento por nómina. Así mismo autorizo a la compañía para que descuente el valor total adecuado en caso de terminación de contrato de mi liquidación final. 
 


