ANALISIS DE RIESGOS PLAN DE ACCION DEL INCIDENTE (ICS 215A)

1. Nombre del Incidente: 2. Numero de Incidente:

3. Preparado Fecha/Hora:

4. Periodo Operacional: Fecha desde:

Fecha hasta:

ICS 215A | Fecha/Hora:

Fecha: Hora: Hora desde: Hora hasta
5. Area del 6. Peligros/Riesgos 7. Mitigacion
Incidente
8. Preparado por (Oficial de Seguridad): Nombre: Firma:
Preparado por (Jefe de Seccion de Operaciones) Nombre: Firma:




	1 Nombre del Incidente: 
	2 Numero de Incidente: 
	5 Área del IncidenteRow1: 
	6 PeligrosRiesgosRow1: 
	7 MitigaciónRow1: 
	5 Área del IncidenteRow2: 
	6 PeligrosRiesgosRow2: 
	7 MitigaciónRow2: 
	5 Área del IncidenteRow3: 
	6 PeligrosRiesgosRow3: 
	7 MitigaciónRow3: 
	5 Área del IncidenteRow4: 
	6 PeligrosRiesgosRow4: 
	7 MitigaciónRow4: 
	5 Área del IncidenteRow5: 
	6 PeligrosRiesgosRow5: 
	7 MitigaciónRow5: 
	5 Área del IncidenteRow6: 
	6 PeligrosRiesgosRow6: 
	7 MitigaciónRow6: 
	5 Área del IncidenteRow7: 
	6 PeligrosRiesgosRow7: 
	7 MitigaciónRow7: 
	5 Área del IncidenteRow8: 
	6 PeligrosRiesgosRow8: 
	7 MitigaciónRow8: 
	5 Área del IncidenteRow9: 
	6 PeligrosRiesgosRow9: 
	7 MitigaciónRow9: 
	5 Área del IncidenteRow10: 
	6 PeligrosRiesgosRow10: 
	7 MitigaciónRow10: 
	5 Área del IncidenteRow11: 
	6 PeligrosRiesgosRow11: 
	7 MitigaciónRow11: 
	5 Área del IncidenteRow12: 
	6 PeligrosRiesgosRow12: 
	7 MitigaciónRow12: 
	5 Área del IncidenteRow13: 
	6 PeligrosRiesgosRow13: 
	7 MitigaciónRow13: 
	5 Área del IncidenteRow14: 
	6 PeligrosRiesgosRow14: 
	7 MitigaciónRow14: 
	8 Preparado por Oficial de Seguridad Nombre: 
	Firma: 
	Preparado por Jefe de Sección de Operaciones Nombre: 
	Firma_2: 
	FechaHora: 
	3: 
	Fecha: 
	hora: 

	4: 
	FD: 
	FH: 
	HD: 
	HH: 



