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ATT: Clic aquí y escriba Nombre del destinatario. 

Haga clic y escriba CARGO y EMPRESA 

 

ASUNTO:  PETICIÓN DE LOS RESULTADOS DE LA MEDICIÓN DE NIVELES DE RUIDO 

 

Yo, Nombre y apellidos del delegado/a, con DNI/NIE (número de DNI o de NIE) en calidad de 
Delegado/a de Prevención de Nombre de la empresa, como representante del personal laboral en 
materia preventiva de esta empresa y en el ejercicio de mis funciones y facultades otorgadas por la 
LEY 31/1995 de prevención de Riesgos Laborales (LPRL), 

 

EXPONGO 

Con fecha  Haga clic aquí o pulse para escribir una fecha. el Servicio de Prevención 
realizó mediciones de los niveles de ruido del centro de trabajo sin tener en cuenta la 
participación de las personas trabajadoras y sin tener en consideración lo recogido en el 
artículo 10 del RD 286/2006 sobre exposición de los trabajadores al ruido. 

 

Y  SOLICITO  

• Se me informe cuando se realicen las mediciones de ruido por puestos de trabajo. 

• Tener acceso a la información sobre los resultados de las mediciones. 

• Participar en la elaboración de las medidas destinadas a eliminar o reducir los riesgos 
derivados de la exposición al ruido contempladas en el art. 4 del RD 286/2006. 

• Se lleven a cabo las medidas técnicas y/o organizativas necesarias para minimizar el 
riesgo. 

• Se adecuen los equipos de protección utilizados  

 

Esperando una respuesta por su parte a presente, y que ésta sea en un plazo no mayor de 
(escriba un nº, recomendamos entre 5y 10 días) días, le saluda atentamente: 

 

Fecha: Seleccione una fecha 

Firma: 

 

 

 

RECIBÍ DE LA EMPRESA 

Fecha:  

Firma: 

Firmado por: Nombre de quien firma 

Delegado/a de Prevención 

 

  

 

Firmado por:  

 


