


Aşağıdaki listede belirtilen, kişisel koruyucu malzemeyi aldım. Çalışma sahasında belirli bir müddet denedim. Bu malzemelerin kullanılma yöntemlerini öğrendim. Kullanmadığım zaman, maruz kalınabilecek tehlikeler konusunda, amirlerimden ve yetkililerinden gerekli bilgileri ve ikazları aldım. Bu konuda yapılan, eğitime iştirak ettim.

İş kanununun ilgili maddelerine göre, bu malzemeleri iş başlangıcından mesai sonuna kadar kullanacağımı, muhafaza edeceğimi ve gerektiğinde değiştireceğimi beyan ve taahhüt ederim.
	Adı Soyadı
	İmza

	
	


	KİŞİSEL KORUYUCU MALZEME KULLANIM KONTROLÜ


	                Kontrol Eden
	   Kontrol Tarihi
	                          Açıklama

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


	KİŞİSEL KORUYUCU MALZEME LİSTESİ


	□  Emniyet Ayakkabısı
□  Eldiven
□  Yüz Siperi
□  Kaynakçı Miğferi
□  İş Tulumu
□  Kulaklık
□  Emniyet Kemeri
□  Çizme
□  ……………………………….

	□  İş Elbisesi
□  Koruyucu Gözlük
□  Baret
□  Toz Maskesi
□  Gaz Maskesi
□  Kulak Tıkacı
□  Bilek Koruyucusu
□  Kolluk
□  ………………………………….
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KİŞİSEL KORUYUCU MALZEME TAAHHÜT VE TESELLÜM FORMU





İşyeri / Proje Adı :                                                         Tarih :


                                ……………………………….                    ……………………………….





Malzemeyi Teslim Eden :                                              İmza:


                                           …………………………                 ………………………………..








