Schoonmaak- en Bedrijfsdiensten @

@W M Dwergvinvistraat 32 Tel: 020 447 03 07 Fax: 020 447 03 08
1035 HP Amsterdam Mobiel D. Kost, veiligheidskundige: 06 53 74 02 77
| Melding ongevallen met en zonder verzuim / werkverlet
Gegevens getroffene Gegevens project
Naam P Nationaliteit: S Project P
Adres H P Geboortedatum ... Telefoon PP
Plaats P Burgerlijke staat . ... Plaats P
Land H P Telefoon PP Land PP
Naam werkgever : ... In dienst sinds P VGWM- P
Functie/beroep e | e coordinator P
Bedrijfsleider
Gegevens ongeval
Datum ongeval TP O Verzuim minder dan 1 dag | Plaats letsel: | Soort letsel:
Tijdstip ongeval s O Verzuim 1 dag of meer O Hoofd O Snijwond
EHBO verleend door P O Beroepsziekte O Romp O Schaafwond
Medische behandelingdoor : ..., O Blijvend letsel O Handen O Brandwond
O Dodelijke afloop O Voeten O Verstuiking
Ziekenhuisopname TP O Alleen materiéle schade O Benen O Verrekking
Naam/adres ziekenhuis TP O Armen O Kneuzing
Nadere informatie letsel: | 0 Ogen O Fractuur
Materiéle schade s | e O Inwendig O Bedwelming
Geschat schade bedrag e | e | O Vergiftiging
................................... O Verdrinking
................................... O Verstikking
................................... O i,
Getuigen (voeg relevante verklaring toe)
Naam 1° getuige e Werkzaam bij het bedrijf e
Naam 2° getuige T Werkzaam bij het bedrijf T PP
Soort werk tijdens ongeval PP
Is er een ander bij betrokken : Ja/nee In welke zin betrokken e,
Naam PP PPP
Adres T T T T T T T T TP
Beschrijving ongeval door de leidinggevende:
(Voeg waar van toepassing foto’s, SChetSen €.0. 10€): ... ... i e

Ongeval gemeld aan:

O Arbeidsinspectie Onderzoek ter plekke: Ja/ Nee O Aanspr.-verzekering | Paraaf algemeen directeur:

O Veiligheidskundige | Onderzoek ter plekke: Ja/Nee O Ongevalsverzekering

O VGWM-coordinator van Kost Schoonmaakdienst O CAO-Schoonmaak | ......ocovviiiiiiiiiiiiiieee,

O Arbeidsinspectie d.m.v. formulier Datum:

O Loonadministratie / PZ (t.b.v. melding Arbodienst / Uitkeringsinstantie =~ | ...,
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A

VCA

Betreft ongevald.d. |..................... Project | ...l Getroffene |.................................
Toedracht Volgens getroffene: .. ... ... e e

Omstandigheden Handeling Organisatie

O | Onvoldoende beveiligd gereedschap O | Niet bevoegd tot bedienen O | Onvoldoende instructie

O | Onvoldoende beveiligde werklocatie O | Werk uitgevoerd zonder opdracht O | Onvoldoende gekwalificeerd personeel

O | Defect aan machine of installatie O | Uitschakelen van beveiliging O | Niet voorzien in werkvoorbereiding

O | Onveilige constructie O | Gebruik onjuist gereedschap O | Onjuiste werkmethode

O | Gevaarlijke installatie / opstelling O | Onveilig gebruik gereedschap O | Onvoldoende onderhoud materieel

O | Onvoldoende verlichting O | Onveilig laden, stuwen, stapelen O | Onjuiste planning werkzaamheden

O | Onvoldoende ventilatie O | Innemen onveilige plaats / houding O | Incomplete ploeg

O | Onveilige kleding O | Werken op/aan gevaarlijke delen O | Onvoldoende overleg / afstemming

O | Gebrek aan orde en netheid O | Afleiden, plagen, stoeien O | Incompleet materiaal / materieel

O | Teveel omgevingslawaai O | Geen gebruik pers. beschermingsmidd. | O | Onjuiste afmeting / kwaliteit materiaal
P I PO O | Onjuiste etikettering / verpakking

T | et P 0 P
LI 1= o7 3341 4T - PP
Voorgestelde maatregelen en / of beslUiten: ... .. ...
Handtekening algemeen directeur: Datum:

In te vullen door de VGWM-coordinator

Oordeel over ongeval, voorgestelde maatregelen en / | Nagekomen informatie over letsel/schade:

besluiten (na toepassen model Lateiner): Veroor- | ..o e

zakende onveilige handeling of situatie (basis00rzaak): | ... ...
Veroorzakend menselijk falen: Kopie: | O | Directie O | Direct Leidinggevende
............................................................................. O | OR/PVT O | Arbeidsinspectie
............................................................ O | Veiligheidskundige O | Getroffene
Veroorzakende achtergrond: O | Opdrachtgever [ OO
............................................................................ O | Directievoerder O
............................................................................ Hervatting werk d.d.

Aantal verzuimde werkdagen | ...

............................................................................ Volgnr- ongevalsregister
(maak indien nodig gebruik van een blanco A4!)
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