Formulário 8. Registro de ocorrências e acidentes em laboratórios 


	
	Universidade Estadual de Santa Cruz - UESC

Centro de Biotecnologia e Genética – CBG

Comissão Interna de Biossegurança - CIBio


FORMULÁRIO DE REGISTROS DE OCORRÊNCIAS E ACIDENTES EM LABORATÓRIOS 
1. Data do acidente: _________/___________/________     Horário: _______________hs

2. Local onde ocorreu o acidente: __________________________________________
3. Quem estava presente?
(       )   Docente       (     ) Técnico
(       ) Estudante      (     ) Outros ______________________
4. Circunstância do acidente

(        ) Trabalho de Projeto de Pesquisa   (        ) Outra ___________________________
5. No momento do acidente a(s) vítima (s) usavam EPIs e/ou EPCs?    (     ) SIM
(      ) NÃO

6. Descrever o tipo de acidente e informar as medidas adotadas para socorrer a vítima e/ou descontaminar a área afetada

16. Outras informações relevantes:
__________________________________________________

Nome e assinatura do professor e/ou técnico

responsável pelo registro de ocorrência



______________________________________


Nome e assinatura do Professor e/ou Técnico


responsável pelo registro de ocorrência











