PRACOWNICY UPOWAZNIENI DO OBSLUGI APTECZKI I WYZNACZENI DO UDZIELANIA PIERWSZEJ POMOCY

Lp.

Imie

Nazwisko

Miejsce wykonywania pracy
(nazwa wydziatu/komorki

organizacyjnej)

Numer telefonu
stuzbowego

stacjonarnego

Numer telefonu
stuzbowego

komorkowego

Adres e-mail

Uwaga:

1. Apteczka zaktadowa jest sprzetem ogdlinego dostepu. W razie potrzeby kazdy moze z niej skorzystac.

2. Wyposazenie apteczki zaktadowej nalezy skonsultowaé z lekarzem medycyny pracy sprawujgcym opieke nad pracownikami zaktadu.

3. Nalezy kontrolowac stan oraz terminy waznosci zawartych w apteczce zaktadowej medykamentéw w wyznaczonych okresach np. co 1, 2

tygodnie.

4. W razie uzycia apteczki nalezy fakt ten zgtosi¢ osobie sprawujgcej nad nig piecze, by zadbata ona o uzupetnienie brakujgcych srodkow.




