
شركت آب و فاضلاب استان تهران

 پشتيباني و مالي معاونت

كار سلامت و  ايمني ، حفاظت بر نظارت دفتر

آب خانه تصفيه ليست چك

توضيحاتخيربلهسوالات رديف

داراي حفاظ مناسب مي باشند؟(....كوپلينگ الكتروموتور پمپ ها و)آيا تجهيزات و ماشين هاي  دوار 1

در فضاي باز، تمهيدات لازم بعمل آمده است؟ آيا براي جلوگيري از ريزش نزولات جوي  روي تابلوهاي برق و الكتروموتورها2

آيا  تصفيه خانه مجهز به حصار مناسب است؟3

آيا افراد شاغل در تصفيه خانه ،آموزش  هاي لازم مبني بر مقررات ايمني و كمک هاي اوليه متناسب با نوع كار را ديده  اند؟4

آيا پلكان، نردبان ها و محل هاي تردد در تصفيه خانه فاقد لغزندگي هستند؟ 5

آيا ضبط و ربط محوطه  تاسيسات مناسب است؟6

 متر مورد استفاده درمخازن، كانال ها، آدم روها و حوضچه ها  ، داراي حفاظ كمري هستند؟2/2آيا نردبان هاي ايستاده با ارتفاع بيش از7

آيا نردبانها و حفاظهاي مورد استفاده در تاسيسات ، از زنگ زدگي و خوردگي محافظت شده اند؟8

آيا محل هاي خاص چشم شويي و دوش اضطراري در محل هايي كه از مواد شيميايي استفاده مي شود  وجود دارد؟9

ده مجزا جهت درج  نتايج سرويس، و بازرسيهاي فني و ايمني مي باشند؟آياكليه دستگاه ها  ، داراي پرون10

آيا دستورالعمل ايمني كار با هر دستگاه  ،در محل مناسب و قابل رويت  پرسنل ،نصب و مورد استفاده قرار مي گيرد؟11

 مي باشند؟آياكليه دستگاه ها  و تجهيزات  ،داراي لوح يا برچسب مشخصات فني 12

در محل  ورودي به تصفيه خانه نصب گرديده است ؟(ورود  افراد متفرقه به داخل تصفيه خانه ممنوع )آيا تابلو 13

آيا وسايل حفاظت فردي مناسب و متناسب با نوع فعاليت ، در اختيار پرسنل قرار گرفته است؟ 14

آيا جعبه كمک هاي اوليه با امكانات متناسب با نوع كار، در محل هاي مورد نيازدر تصفيه خانه ، تعبيه شده است؟15

آياكليه بخشهاي تصفيه خانه  داراي نور متناسب با محيط كارمي باشد؟16

آيا چراغها داراي محافظ  لامپ مي باشند؟17

آيا كابل كشي برق  وكليه كليد و پريزها مطابق با اصول فني و ايمني مي باشند ؟18

در مسير ها نصب شده است؟(رانندگي با سرعت بيش از سي كيلومتر در ساعت  ممنوع  )آيا تابلوهاي 19

در زمينه ممنوعيت كاشت درختان ريشه اي گسترده   لحاظ شده است؟.... آيا رعايت حريم مخازن و حوضچه ها و 20
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آيا پرسنل تصفيه خانه ، دوره هاي كمكهاي اوليه را  ديده اند؟21

آيا تمهيدات لازم  در حين كار در كليه اماكن داراي آلايندگي بيش از حد مجاز  پيش بيني شده است؟22

آيا دريچه هاي ورودي مخازن نگهداري و سرويس مواد شيميايي  تصفيه خانه ،داراي قفل مي باشند؟23

يا پوشش مناسب نصب گرديده است؟(نرده  )،حفاظ .... حوضچه ها و-مخازن رو باز-آيا اطراف كانالها 24

آيا نردبان يا دستگيره دائمي مناسب در ديوار داخلي حوضچه ها و مخازن وجود دارد؟25

جهت كار در مجاورت كانالها ، مخازن و حوضچه ها موجود است ؟... آيا وسايل ايمني و حفاظت فردي نظير جليقه نجات و 26

استفاده مي شود ؟ (.. جليقه نجات و)از وسايل ايمني ... آيا در هنگام مراجعه بازديدكنندگان از تاسيسات در مجاورت كانالها و27

28
رعايت         (خصوصا روباز)آيا در موقع مراجعه بازديدكنندگان از تاسيسات ،دستورالعملهاي حفاظتي جهت رعايت حريم تاسيسات 

مي شود؟

آيا در تصفيه خانه ،كپسول هواي فشرده جهت استفاده در مواقع اضطراري وجود دارد ؟29

آيا دفع و انتقال ضايعات به صورت بهداشتي انجام مي گردد؟30

آيا امكانات مناسب جهت استحمام كاركنان بعد از اتمام كار وجود دارد؟31

در معرض ديد عوامل بهره بردار قرار دارد؟ (گازو اورژانس و آتش نشاني -برق-آب )آيا ليست وشماره تلفنهاي مراكز امدادي 32

در معرض ديد پرسنل مرتبط قرار مي گيرد؟ (MSDS )آيا برگه هاي اطلاعاتي ايمني در مورد مواد شيميايي 33

آيا وسايل اعلام حريق متناسب با نوع كار در قسمتهاي مختلف تصفيه خانه پيش بيني و نصب شده است؟34

آيا كپسولهاي اطفاء حريق پيش بيني شده  از تعداد وظرفيت كافي بهره مندند؟35

آيا  تاريخ انقضاء و شارژكپسولها رعايت مي شود؟36

 متر نصب شده اند؟1/2آيا كپسولها در جاي مناسب  حداكثر ارتفاع 37

آيا بازديد و سرويس دوره اي وسايل اعلام حريق به موقع صورت مي گيرد؟38

آيا افراد به نحوه استفاده از كپسول و عمليات اطفاء حريق آشنايي دارند؟39

مشخص مي باشد؟ (فيزيكي و شيميايي)آيا مناطق پرخطر از نظر آلايندگي 40

آيا معاينات ادواري پرسنل انجام پذيرفته شده است؟41
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