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Analise de Riscos de Tarefa - ART

Tarefa a ser executada: Data de Elaboragao: I Periodo da Atividade: I a 1

ART Inicial Revisao

Area onde sera executada:

Resp. pela Elaboragao Matricula Assinatura Resp. pela Elaboragao Matricula Assinatura

Consequéncias / Efeitos

Iltem Passo da Tarefa Situacéo de Risco Causas / Descricao Medida (s) de Controle

Demandam somente primeiros
S0Corros
Acidente sem afastamento
Acidente com afastamento
Acidentes incapacitantes
permanentes ou (1) Fatalidade
Mais de uma fatalidade
ou agua
Danos ou incdmodos a vizinhanca
Perda de Biodiversidade

Alteracéo da qualidade do solo, ar
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ART Inicial Revisao
Area onde sera executada:
Resp. pela Elaboragao Matricula Assinatura Resp. pela Elaboragao Matricula Assinatura
Consequéncias / Efeitos
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Declaro estar ciente das situagoes de riscos levantadas referentes a atividade a ser exercida e de suas medidas de controles.
Executantes Matricula Area | Instituigdo Assinatura Executantes Matricula Area | Instituigdo Assinatura




