
Oficina de Seguretat, Salut i Medi Ambient - OSSMA 
C. Adolf Florensa, 8 Tel: 934 034 505 
08028-Barcelona correu-e: ossma@ub.edu 

Número de registre (a omplir per OSSMA): 

COMUNICAT DE RISC 
Podeu omplir el formulari amb Adobe PDF o bé imprimir-lo i fer-ho a mà. Per enviar-lo, trobareu l'adreça 
postal i l'electrònica de l'OSSMA a la capçalera del document. 

Els camps amb asterisc (*) són obligatoris. 

Persona que comunica el risc 

Nom i cognoms * 

Telèfon de contacte * 

Adreça electrònica * 

Facultat, Departament, unitat, servei on presta servei: 

Empresa 

Descripció del risc 

Lloc on s'observa el risc * 

Descripció de la condició perillosa o l'acte insegur que es produeix *: 

Percepció del risc * Baix Mitjà Alt Molt alt 

Accions correctores adoptades/proposades: 

Altres observacions 

Persona responsable del lloc o activitat on s'observa el risc 
Aquestes dades no són obligatòries, si considereu adient incloure-les s’enviarà una còpia de la notificació 
d’accident a l’adreça electrònica facilitada. 

Nom i cognoms 

Telèfon de contacte 

Adreça electrònica 

Data * Signatura de la persona que comunica el risc * 
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