Arbeitsblatt Rettungskette

Rettungskette
Arbeitsschutz Arbeitsblatt (Folie 3)

\ Datum: Name:
;
e
S

WAS ist WO und WANN passiert
WIE VIELE sind betroffen
WER meldet

Ersthelfer:

Verbandskasten:

Nachster Arzt:
Telefon:

Notarzt:

Feuerloschgerat

Verkehrswege und Zufahrten freihalten





