Dokumentation von Erste-Hilfe-Leistungen
(§24 Abs. 6 DGUV Vorschrift 1 ,Grundsatze der Pravention®)

Angaben zum Hergang des Unfalls bzw. des Gesundheitsschadens

Name der verletzten bzw. erkrankten Person
Kontaktdaten (Telefon, e-mail)*
Arbeitsgruppe *

Datum/Uhrzeit

Ort (Unternehmensteil)

Hergang

Art und Umfang der Verletzung/Erkrankung

Name der Zeugen

Erste-Hilfe-Leistungen

Datum/Uhrzeit

Art und Weise der Erste-Hilfe-MalRnahmen

Name des Ersthelfers/der Ersthelferin

Stand: 11/2019* * grganzt vom Referat 02



