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	CHECK  LIST

EXTINTOR
	Acompanhamento anual 

2011

	ÁREA :      

	TIPO :                                  LOCALIZAÇÃO:                                                                                                                                            Nº  do Extintor:
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	No.
	ITEM
	JAN
	FEV
	MAR
	ABR
	MAI
	JUN
	JUL
	AGO
	SET
	OUT
	NOV
	DEZ

	1. 
	O extintor está carregado?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2. 
	Manômetro em perfeito estado?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3. 
	Gatilho em perfeito estado e funcionando?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4. 
	Lacre perfeito?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5. 
	Difusor/bico em bom estado?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6. 
	Mangueira em bom estado?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7. 
	Pistola em perfeito estado de funcionamento?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8. 
	Há sinalização no local ?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9. 
	Acesso livre / desobstruído?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10. 
	Suporte em perfeito estado?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11. 
	Estado geral satisfatório?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Nº de desvios ( X )
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Data da inspeção
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Assinatura
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Nome do Inspetor 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


OBSERVAÇÕES_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
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A NOSSA PRIORIDADE E A SUA SEGURANCA




�





TABELA PARA CÁLCULO





INSPEÇÕES = 20% DO TOTAL





0,000 = 80%


0,002 = 70%


0,004 = 60%


0,007 = 50%


0,010 = 40%


0,016 = 30%


0,020 = 20%


0,025 = 10%


0,030 = 00%








+  20%





Fórmula para cálculo:





Nº de desvios ( X )





Nº total de inspeções ( 11 )





LEGENDA 





 S ( SIM


 N ( NÃO
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