Registrska $t.:

(Izpolni pristojni organ, odgovoren
za izdajo dovoljenja za posiljko.)
5 RAZDELEK B-5
OPIS POSILJKE IZRABLJENEGA GORIVA IN SEZNAM TOVORKOV

(26)

Vlagatelj (ime podjetja):

o imetnik, o prejemnik, o drugo, navesti:
Naslov:

Postna stevilka: Kraj: Drzava:
Tel.: Telefaks: E-naslov:
Kontaktna oseba: g./ga.:

(27)

Datum poteka veljavnosti dovoljenja (dan/mesec/leto), ki velja za
o enkratno posiljko,
o vec posiljk, zaporedna Stevilka poSiljke:

(28)

Vrsta izrabljenega goriva:
o kovinski uran,

o uranov dioksid,

o meSani oksid (MOX),

o drugo, prosimo, navedite:

Prvotna sestava cepljivih snovi:

o uran-235 [najvecja obogatitev.................... %]
o MOX [nominalna U-obogatitev.......... %]
[najv. vsebnost Pu.............. %]

o drugo, prosimo, navedite

Izgorelost goriva (povpre¢no ali obi¢ajno obmogje): MWd/tHM
Skupno stevilo sklopov/sveznjev/elementov/palic (navesti):
Najvisja vsebnost izrabljenega goriva na tovorek (kg):

(29)

*|dentifikacijska St.: *Vrsta' *Bruto masa* *Neto masa *Aktivnost (GBQ)
(kg) (kg)

Skupno Stevilo: Skupaj/vrsto: Skupaj: Skupaj: Skupaj:

(*) Vnesite podatke za posamezen tovorek in, e ni dovolj prostora, prilozite locen seznam!
!V skladu s Predpisi za varen prevoz radioaktivnih snovi, izdaja 2005 (Regulations for the Safe Transport of Radioactive Material),
Varnostnimi zahtevami TS-R-1 (Safety Requirements TS-R-1), IAEA, Dunaj, 2005

(30)

Datum posiljanja posiljke: (dan/mesec/leto)
Potrjujem, da so podatki v tem razdelku (in na prilozenem seznamu ali dokumentih) po moji najboljsi
vednosti pravilni.

(Datum in kraj) (Zig) (Podpis)






