	
BOLETIM DE OCORRÊNCIAS DE RISCOS NO TRABALHO

	1. Nome do Servidor: 

	Cargo:                                        
	Lotação:                                

	2. Dados da ocorrência

	Data e Horário da Ocorrência: 

	Local da Ocorrência (inclusive cidade): 

	Descrição da Ocorrência: 





	3. Frequência e Impacto

	
	

	Com qual frequência esse tipo de ocorrência acontece?
	(  ) Muito frequentemente (  ) Frequentemente (  )Eventualmente
Obs.: _______________________________________________


	Há tensão psicológica no seu trabalho habitual?
	( ) Sim ( ) Não

	Se sim, descreva as situações de tensões vivenciadas
	

	4. Registro Oficial

	[bookmark: _GoBack]Houve registro policial?
	( ) Sim ( ) Não


	5. Informações da Diligência:

	Número do Processo:
	

	Motivo da Diligência: 
	

	O local da diligência apresenta histórico de violência ou criminalidade?
	( ) Sim ( ) Não - Descreva o tipo de violência ou criminalidade


	Houve agressão física ou verbal durante a diligência?
	


	O servidor realizou a diligência sozinho? Nome do(s) acompanhante(s)
	( ) Sim ( ) Não


	
	

	Houve acompanhamento por escolta policial?
	( ) Sim ( ) Não

	Foram informadas outras autoridades ou setores internos sobre a diligência?
	( ) Sim ( ) Não



	Havia identificação prévia dos riscos?
	( ) Sim ( ) Não 



	Os riscos identificados foram reportados ao superior hierárquico antes do cumprimento da diligência?
	( ) Sim ( ) Não 



	A determinação foi em caráter de urgência, sem tempo hábil para planejamento e medidas de segurança? 
	( ) Sim ( ) Não 



	6. Informações adicionais:
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