Betriebsanweisung gem. § 14 GefStoffV


Nummer: ………………………………	Betrieb: ………………………………
Bearbeitungsstad: ………………………………	
Arbeitsplatz/Tätigkeitsbereich ………………………………


	 
	1. GEFAHRSTOFFBEZEICHNUNG 
	

	
	· 
· 
· 
· 
	

	
	2. GEFAHREN FÜR MENSCH UND UMWELT
	

	
	· 
· 
· 
· 
	

	3. SCHUTZMASSNAHMEN UND VERHALTENSREGELN

	
	· 
· 
· 
· 
	

	4. VERHALTEN IM GEFAHRFALL

	
	· 
· 
· 
· 
	

	5. ERSTE HILFE

	
	· 
· 
· 
· 
	

	[bookmark: _GoBack]6. SACHGERECHTE ENTSORGUNG

	
	· 
· 
· 
· 
	



Datum:
	 Nächster
 Überprüfungstermin:
	Unterschrift:
Unternehmer/Geschäftsleitung



