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QUESTIONARI NIVELL D'APLICACIO DE LA
LLEI DE PREVENCIO DE RISCOS LABORALS

NOM DE L'EMPRESA : | | DATA: |
DOMICILI SOCIAL: | POBLACIO:

CENTRE DE TREBALL: | N.TREBALLADORS:
PERSONA DE CONTACTE: N. TELEFON:

CORREU ELECTRONIC:

APARTAT 1
1. Pla de Prevencio

1.1. L'empresa ha elaborat, i té implantat, el Pla de Prevencio i els procediments que sén
d'aplicacié segons estableix I'art. 16 de la Llei 31/95?

si[] No[ ] NO PROCEDEIX[ ]
Modalitat preventiva

1.2. S'ha comunicat als treballadors, o representants dels treballadors, del sistema
organitzatiu adoptat per part de I'empresa per dur a terme l'activitat preventiva?

si[_] No[_] NO PROCEDEIX[ ]

1.3. En el cas d'haver contractat total o parcialment I'activitat preventiva amb un Servei de
Prevencid Ali¢, disposa d'una copia del contracte?

si[] No[_] NO PROCEDEIX[ ]

Planificacioé actuacions anuals

1.4. Disposa l'empresa de la planificacié de les actuacions anuals a realitzar pel Servei de
Prevencié?

si[_] No[_] NO PROCEDEIX[ |

Memoria anual

1.5. Disposa I'empresa de la memoria anual de les activitats realitzades pel Servei de Prevencid?

si[] No[ ] NO PROCEDEIX[ ]

APARTAT 2
2. Avaluacié de riscos
2.1. Es disposa, degudament complimentades, de les fitxes de dades identificatives de |'empresa?

si[] No[_] NO PROCEDEIX[ |

2.2. S'ha realitzat I'avaluacio inicial de riscos?

si[_] No[ ] NO PROCEDEIX[ ]



cecot

2.3. S'han identificat riscos especifics per treballadors amb sensibilitats especials; en situacio
d’embaras o lactancia; menors de 18 anys ?

si[] No[ ] NO PROCEDEIX[ |

Planificacio Preventiva

2.4. S'han adoptat les mesures preventives per eliminar els riscos o en el seu defecte, minimitzar-
los?

si[_] No[_] NO PROCEDEIX[ |

Inspeccions de seguretat

2.5. S'han realitzat inspeccions - revisions de seguretat, controlant les possibles
modificacions en els processos de treball, i revisat el nivell de compliment i efectivitat de les
mesures preventives?

si[ ] NO[ ] NO PROCEDEIX[ |

Estudis especifics
2.6. En el cas de ser necessari, s'han realitzat estudis especifics?

si[_] No[ ] NO PROCEDEIX[ |

APARTAT 3

3. Revisi6 de instal-lacions, equips maquines, etc. per part d'organismes especialitzats

3.1. Si es disposen de instal-lacions, equips, maquines, etc. que els sigui d'aplicacié
inspeccions periodiques per part d'organismes o entitats especialitzades d'inspeccio i
control (instal-lacié eléctrica, instal-lacid i equips a pressid, equips d'elevacid, instal-lacions
frigorifiques, etc., es disposa dels certificats de les revisions peridodiques reglamentaries?

si[] No[ ] NO PROCEDEIX[ ]

Fitxes dades seguretat productes quimics utilitzats

3.2. En el cas d’utilitzar productes quimics, es disposa d'una relacié dels mateixos i les fitxes de
dades de seguretat, actualitzades, de tots ells?

si[_| No[_] NO PROCEDEIX[ ]

APARTAT 4

4. Informacio i formacio dels treballadors

4.1. Reben tots els treballadors de I'empresa la informacio i formacid sobre riscos per la seva
seguretat i salut en el treball, a que es veuen exposats amb motiu de la seva feina?

si[_] No[_] NO PROCEDEIX[ ]
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APARTAT S

5. Investigacié d'accidents o danys per la Salut

5.1. Es disposa d'una relacié dels accidents o danys per la salut dels treballadors ocorreguts al
treball?

si[_] NO[_] NO PROCEDEIX[ |

5.2. S'investiguen, quedant constancia escrita d’aix0, els accidents de treball o danys per la salut
dels treballadors ocorreguts a I'empresa?

si[_] No[ ] NO PROCEDEIX[ ]

APARTAT 6
6. Vigilancia de la Salut

6.1. Es disposa dels protocols medics a aplicar en cada lloc de treball?

si[_] No[_] NO PROCEDEIX[ |
6.2. Es disposa dels certificats d'aptitud medica dels treballadors, pels llocs de treball que ocupen a
I'empresa?
si[] No[ ] NO PROCEDEIX[ ]
APARTAT 7

7.Planificaciéo emergéncies

7.1. S'han estudiat a I'empresa les possibles situacions d’emergéncia i s'han adoptat les mesures
necessaries en matéria de primers auxilis, lluita contra incendis i evacuacié dels treballadors?

si[] No[_] NO PROCEDEIX[ ]

7.2. S'han designat treballadors per realitzar les funcions necessaries en mateéria de primers
auxilis, lluita contra incendis i evacuacio dels treballadors?

si[_] No[_] NO PROCEDEIX[ ]

APARTAT 8

8. Acusaments de recepcié. Amonestacions
8.1. Es disposa d'acusament de recepcid de I'entrega, acceptacio i compromis de compliment de les
normes de seguretat/equips de proteccié individual/incompliment per part dels treballadors
d'aspectes preventius a seguir per cada treballador?

si[_] No[ ] NO PROCEDEIX[ |
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APARTAT 9

9.Coordinacio activitats empresarials
9.1. Han adoptat els empresaris, al desenvolupar la seva activitat al mateix centre de treball, les
mesures de coordinacid necessaries per a la proteccio i prevencid dels riscos laborals establerts en
el R.D. 171/2004?

si[] No[_] NO PROCEDEIX[ ]

9.2. En el cas de contractacio de personal de forma temporal, és'ha tingut en compte el R.D.
216/1997 i la Llei 54/20047

si[_] No[_] NO PROCEDEIX[ ]

Enviar el formulari*

*Aquest check-list esta creat per editar i enviar des d'Internet Explorer. Si fas servir un altre navegador o
tens problemes per editar-ho, guarda una copia del document en el teu escriptori i fes-nos-ho arribar al
correu electronic acordsidescomptes@cecot.org
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