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 شرکت آب و فاضلاب اهواز

 (میدانی) HSEگسارش  – 2فرم شماره 

 .این فرم حداکثر تا سه روز پس از وقوع حادثه به دفتر بهداشت، ایمنی و محیط زیست شرکت ارسال گردد

 :تاریخ يقًع حادثٍ  :تأسیسات/وام ادارٌ

 :ساعت يقًع حادثٍ

 :ساعت ارسال گسارش

 :آدرس محل حادثٍ

 :تعذاد پرسىل:                  تعذاد شیفت:                     وًع فعالیت:                            کارگاٌوام 

 :تلفه(:                                                                         پیماوکار)وام کارفرما 

 :محل يقًع حادثٍ

 :وًع حادثٍ

مذ
پیا

 

 :انسانی
 

 :تأسیسات/ابنیه
 

 :محیط زیستی

 : يمیه حادثٍذمص/مشخصات مصذيم

ف
دی

ر
 

 وام ي وام خاوًادگی
 جىس

 سه
يضعیت 

 تأَل

 

عىًان 

 شغل

سابقٍ 

 کار

فعالیتی کٍ شخص در َىگام يقًع حادثٍ در حال اوجام آن بًدٌ 

 زن مرد است

1         

2         

3         

: تجُیسات یا امًال خسارت دیذٌمشخصات ابىیٍ یا   

 (درصذ/ریال)میسان خسارت احتمالی  مًقعیت قرارگیری تجُیسات/وًع ابىیٍ ردیف

1    

2    

3    

4    

:شرح حادثٍ  

 :حادثٍ کىترل جُت پیماوکار یا کارفرما تًسط شذٌ اوجام اقذامات

 :اظُارات شاَذان حادثٍ

 شرح اظُارات سابقٍ کار شغلعىًان  سه وام ي وام خاوًادگی ردیف

1      

2      

3      

4      

 ترکیبی     شرایط واایمه    یمهااعمال وا: عامل ایجاد حادثٍ

 :یک از حًزٌ َای بُذاشت، ایمىی ي محیط زیست علل حادثٍ در َر

 

 :سمت تُیٍ کىىذٌ

 :وام ي وام خاوًادگی 

 :امضاء

 :تائیذ کىىذٌ

 :وام ي وام خاوًادگی

 : امضاء

 

 


