	
	Bogen 24

	Gefährdungsbeurteilung für den Umgang mit Gefahrstoffen (in geringerem Umfang)





	Arbeitskreis:
	     
	Bereichsleiter (z.B. Werkstattleiter, Laborleiter):
	     


	Raumnummer(n):
	     


	Erstellt durch:
	     
	Datum:
	     
	Unterschrift:
	     



Grundsätzlich zu beachten sind:

	 FORMCHECKBOX 
*
	Jugendliche beschäftigt (§§ 22, 28a, 29 JArbSchG)
	
	Regeln für Sicherheit und Gesundheitsschutz für Laboratorien, Brandschutzordnung, Abfallleitfaden

	 FORMCHECKBOX 
*
	Werdende u. stillende Mütter beschäftigt
(Mutterschutzrichtlinienverordnung)
	
	Betriebsanweisungen, Regeln für bestimmte Arbeitsbereiche und Arbeitstechniken

	 FORMCHECKBOX 
*
	Schwerbehinderte beschäftigt (soweit bekannt)
	
	Regelmäßige Kontrolle der Sicherheitseinrichtungen

	
	
	
	Beim Umgang mit Gefahrstoffen sind eine Schutzbrille, Kittel und geschlossenes, trittsicheres Schuhwerk zu tragen

	
	
	
	Regelmäßige Unterweisung inklusive Dokumentation


	lfd.
	Grundsätzliche Maßnahmen
	erfüllt
	entfällt
	Bemerkungen

	Nr.
	
	ja
	nein
	
	

	1
	Ist Ordnung und Sauberkeit gewährleistet?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	2
	Hautschutzplan: Steht geeignetes Hautschutzmittel, Hautreinigungsmittel, Hautpflegemittel zur Verfügung?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	3
	Waschgelegenheit oder Waschräume mit fließendem Wasser, Mittel zur Reinigung und zum Abtrocknen der Hände vorhanden?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	4
	Getrennte Aufbewahrung von Straßenkleidung und Schutz-/Arbeitskleidung?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	5
	Minimierung der Mengen am Arbeitsplatz durchgeführt?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	6
	Wurde die Zahl der mit Gefahrstoffen belasteten Beschäftigten begrenzt?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	7
	Sind die Gefahrstoffgebinde gekennzeichnet?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	8
	Wird eine Minimierung der Lagerung von Abfällen durchgeführt?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	9
	Wird geordnet entsorgt?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	lfd
	Grundsätzliche Maßnahmen
	erfüllt
	entfällt
	Bemerkungen

	Nr.
	
	ja
	nein
	
	

	10
	Sind die nach TRGS 526 baulichen Anforderungen im Labor gegeben, z.B. Augen und Körpernotduschen, etc.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	11
	Ist eine Erfassung an der Entstehungsstelle möglich –Objektabsaugung vorhanden?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	12
	Wird unter funktionstüchtigem Abzug gearbeitet?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	13
	Werden Abzüge regelmäßig geprüft?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	14
	Zu- und Abluft der Raumluft vorhanden?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	15
	Werden giftige und sehr giftige Stoffe in einem abgeschlossenen Giftschrank aufbewahrt?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	16
	Werden brennbare Flüssigkeiten in einem Sicherheitsschrank gelagert?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	17
	Existiert ein Gefahrstoffverzeichnis und wird es einmal im Jahr aktualisiert?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	18
	Wird nach Ersatzstoffen gesucht?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	19
	Werden vor Umgang mit Gefahrstoffen (z.B. bei einer neuen Versuchsreihe) die mit den Tätigkeiten verbundenen inhalativen, dermalen und physikalisch – chemischen Gefährdungen beurteilt und dokumentiert?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	20
	Liegen aktuelle Sicherheitsdatenblätter vor
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	21
	Sind Betriebsanweisungen vorhanden?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	22
	Werden Unterweisungen durchgeführt?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	23
	Ist ausreichend Erste-Hilfe-Material vorhanden?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	24
	Steht geeigneter Augenschutz zur Verfügung
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	25
	Sind die Personen mit der entsprechenden, persönlichen

Schutzausrüstung ausgestattet? (z.B. Atemschutz)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	26
	Stehen Schutzhandschuhe beim Umgang mit Haut resorptiven Stoffen und anderen Haut gefährdenden Stoffen zur Verfügung?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	19
	Bei Latex – Allergien: Werden Handschuhe aus Ersatzmaterial benutzt?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	20
	Existieren Zutrittsbeschränkungen?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	21
	Sind die Feuerlöscheinrichtungen vorhanden, intakt und mit den entsprechenden Schildern gekennzeichnet?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	22
	Sind die Fluchtwege / Notausstiege gut zugänglich?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	lfd
	Grundsätzliche Maßnahmen
	erfüllt
	entfällt
	Bemerkungen

	Nr.
	
	ja
	nein
	
	

	23
	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	24
	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	25
	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	26
	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	27
	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     

	28
	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
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2

