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平成28年度　OSHMS（労働安全衛生マネジメントシステム）勉強会　申込書
	所在地：　〒　　　　－

	会社名：
	業 種：

	
	事業場規模：
	人

	ＴＥＬ：　　　　　　　　－　　　　　　　　－
	ＦＡＸ：　　　　　　　　－　　　　　　　　－

	派遣担当者
	お名前：

フリガナ　（　　　　　　　　　　　            　　　　　　　）
	所属：

	
	
	役職：

	
	メールアドレス：

	参加者
	お名前：

フリガナ　（　　　　　　　　　　　            　　　　　　　）
	所属：

	
	
	役職：

	参加者
	お名前：

フリガナ　（　　　　　　　　　　　            　　　　　　　）
	所属：

	
	
	役職：

	参加者
	お名前：

フリガナ　（　　　　　　　　　　　            　　　　　　　）
	所属：

	
	
	役職：


●事前アンケートにご協力お願いいたします。設問につき該当する□にレの印をご記入ください。

Ⅰ 貴事業場のＯＳＨＭＳの現状について
	１．リスクアセスメントについて
	□ 実施していない
	□ 実施している →      年    月から


	２．ＯＳＨＭＳの運用について
	□ 運用していない
	□ 運用している →      年    月から

	
	
	□ システム監査         年    月実施
□ トップによる見直し    年    月実施


	３．ＯＳＨＭＳの研修会受講について
	□受講していない
	□受講している↓

	
	
	
	□リーダー研修会

□リスクアセスメント研修会

□システム監査者研修会
□その他の研修会 研修会名↓




	□ 今のところ認定を取得する予定はない
	

	□ 認定取得の検討中である
	

	□ 認定を取得する予定である
	年　　　月頃

	□ その他 → （下記空欄にご記入をお願いします）
	


Ⅲ 個別相談について　　　　 □個別相談を希望します(希望する場合□にレの印をご記入ください。)
青森県工業会ホームページhttp://www.aia-aomori.or.jp/1010.htmlからもダウンロードできます。

締切：1１月３０日（水）





Ⅱ 貴事業場のＯＳＨＭＳの　　


認定の取得について








