Atvikaskráning
Logo Fyrirtækis


Skráning á atvikum sem eiga sér stað við vinnu fyrir Orkuveitusamstæðuna


	Tegund:

               Slys
               Næstum slys
               Hættulegar aðstæður
	 Tilkynnandi: ___________________________________________________
 Deild: ______________________________________________________
 Næsti yfirmaður/úrlausnaraðili: __________________________________
 Dagsetning atviks: ____________________________________________
 Tími: _______________________________________________________

	
Lýsing: (Lýsið atburði og/eða aðstæðum á eins nákvæman og hnitmiðaðan hátt og unnt er)
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
	


[bookmark: _Hlk44405711]Setjið X ef viðkomandi staðhæfing er rétt:

· [bookmark: _Hlk44405733]Voru teknar myndir á slysstað eða af áverkum? 
  
· Kom Vinnueftirlitið á slysstað?

· Kom lögregla á slysstað?

· Var starfsmaður fjarverandi frá vinnu vegna slyssins? Fjarvera frá vinnu 1 dag eða fleiri að slysa degi undanskildum. (Ef svo er, – ber vinnuveitanda að tilkynna slysið til Vinnueftirlitsins


Loka sviga eftir Vinnueftirlitsins.






	Úrlausn: (Lýsið orsökum og úrbótum á eins nákvæman og hnitmiðaðan hátt og unnt er)
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________



Tilkynnandi atviks hefur verið upplýstur um úrvinnslu:
· Já 

· Nei	


				
SÍMI: XXX-XXXX | tölvupóstur@email.com

