   Tarih :  ... / … / 20..
TEİAŞ

….….İLT. TES. VE İŞL. GRUP MÜDÜRLÜĞÜ
…………………….TRAFO MERKEZİ İŞ YERİ ZİYARETÇİ FORMU
Ziyaretçinin;

Adı Soyadı       :…………………………
Ziyaret Nedeni :…………………………

Ziyaret Süresi  :…………………………
Telefonu           :…………………………
ZİYARET SÜRESİNCE BİLİNMESİ VE UYULMASI GEREKEN KURALLAR
1- Tesise, Elektrik Kuvvetli Akım Tesisleri Yönetmeliği Madde- 59 hükümleri doğrultusunda girilebilecektir.
2- Ziyaretçiler gerekli kişisel koruyucuları (baret v.b) mutlak kullanacaktır.
3- Ziyaretçilerin tesisteki İletken, donanım, buton ve cihazlara dokunmaları kesinlikle yasaktır.
4- Trafo Merkezinin ziyareti esnasında Vardiya İşletme Teknisyenini veya İşletme Müdürlüğünce görevlendirilen tesisi tanıyan görevlinin bilgisi dışında bir yere kesinlikle gidilmeyecektir.

Vardiya İşletme Teknisyeni


Ad Soyad


İmza
Yukarıda belirtilen maddeler doğrultusunda, İşyeri ve İş Güvenliği Kuralları hakkında bilgilendirildiğimi, ziyaret süresince verilen kişisel koruyucuları kullanacağımı ve ilgili maddelere uyacağımı kabul ve taahhüt ederim.

Ziyaretçinin

Ad Soyad

İmza
Grup olarak gelen ziyaretçilerin;

Adı Soyadı




İmza


1 -………… ……………… 

       ………………
2 -………… ……………… 

       ………………

3 -………… ……………… 

       ………………

4 -………… ………………
 
       ………………

5 -………… ……………… 

       ………………

