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	…………… BİRİMİ/İŞYERİ

İSG RİSK DEĞERLENDİRME EKİBİ EĞİTİM KATILIM FORMU
	Doküman No
	

	
	
	Sayfa No
	

	
	
	Revizyon No
	

	
	
	Revizyon Tarihi
	

	
	
	Yayın Tarihi
	

	
	
	Yayın No
	

	
	
	Kurum Kodu
	



	İŞYERİNİN

	ADI
	

	ADRESİ
	

	EĞİTİM

	TARİHİ
	…/…/ 20_ _
	SÜRESİ
	….. Saat
	YERİ
	

	KONULAR

	1. Risk değerlendirmesi
2. Risk değerlendirme ekibi görev ve sorumlukları

3. Tehlikelerin belirlenmesi 

4. Risk değerlendirmesi yapılması ve yenilenmesi

5. Risk değerlendirme metodu (5*5 L Matrisi)

6. Önlemlerin değerlendirilmesi

7. Risk kontrol adımları

8. Dokümantasyon



	EĞİTİME KATILANLARIN

	S.N.
	ADI SOYADI
	UNVANI
	İMZA

	1. 
	
	İşveren Vekili
	

	2. 
	
	Çalışan Temsilcisi
	

	3. 
	
	Sivil Savunma Uzmanı (varsa)
	

	4. 
	
	Destek Elemanı 1
	

	5. 
	
	Destek Elemanı 2
	

	6. 
	
	Destek Elemanı 3
	


	Eğitimi Veren

	Görevi
	
	İmza

	Ad Soyadı
	
	 

	Belge No
	
	


	HAZIRLAYAN
	ONAYLAYAN

	İsg Uzmanı
	
	İşveren 
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