Карта оценки профессиональных рисков
Утверждаю
Должность, подпись, инициалы, фамилия руководителя
«___» __________ 20__ г.
Карта оценки профессиональных рисков
рабочее место оператора ленточной пилы, участок раскроя
Дата проведения идентификации опасностей и оценки рисков: «___» __________ 20__ г.
Профессия (должность): ______________________________. Структурное подразделение или рабочая зона: ______________________________. Производственный процесс (виды и содержание работ): ____________________________________________________________________________________
Опасность 1. Код ____. Источник: ______________________________. Возможная степень тяжести: ______________________________. Вероятность: ______________________________. Уровень риска до мероприятий: ______________________________. Мероприятия: ______________________________. Уровень риска после мероприятий: ______________________________.
Опасность 2. Код ____. Источник: ______________________________. Возможная степень тяжести: ______________________________. Вероятность: ______________________________. Уровень риска до мероприятий: ______________________________. Мероприятия: ______________________________. Уровень риска после мероприятий: ______________________________.
Опасность 3. Код ____. Источник: ______________________________. Возможная степень тяжести: ______________________________. Вероятность: ______________________________. Уровень риска до мероприятий: ______________________________. Мероприятия: ______________________________. Уровень риска после мероприятий: ______________________________.
Карту составил: ______________________________. С картой ознакомлены: ______________________________.
	Составитель карты
должность
____________ / фамилия, инициалы /


