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	FECHA
	HORA

	
	



	NOMBRES Y APELLIDOS DE QUIEN REPORTA:
	

	CARGO:
	

	UNIDAD DE GESTIÓN A LA QUE PERTENECE:
	

	SEDE O ESPACIO EN EL QUE SE ENCUENTRA:
	

	CONDICIÓN INSEGURA:
	

	ACTO INSEGURO:
	



	DESCRIPCIÓN DEL HECHO OBSERVADO 



	






	

	ADJUNTAR EVIDENCIA FOTOGRÁFICA

	



	CONSECUENCIAS POTENCIALES

	☐ Lesión personal
☐ Daño a equipos o materiales
☐ Daño ambiental
☐ Interrupción del proceso
☐ Otro: ___________________________                      


ACCIONES INMEDIATAS PROPUESTAS (Describa las medidas que se pueden implementar para eliminar o controlar el riesgo).
 ______________________________________________________________________________________________________________________
	OBSERVACIONES 
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