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CÔNG TY TNHH ..............................

...........................................
SỔ THEO DÕI
CẤP PHÁT PHƯƠNG TIỆN BẢO VỆ CÁ NHÂN
DỰ ÁN: ......................................................................... 

CÔNG TRÌNH:   ................................................................ 

ĐỊA ĐIỂM XÂY DỰNG: ........................................................
ĐỘI TRƯỞNG: .................................................................

CBKT PHỤ TRÁCH AT: ........................................................

NĂM ...........
CẤP PHÁT (Ngày ........ tháng ...... năm ............... )
	TT
	HỌ TÊN NGƯỜI NHẬN
	TRANG BỊ BẢO HỘ LAO ĐỘNG
	KÝ NHẬN

	
	
	Quần áo
	Nón bảo hộ
	Giầy bảo hộ
	Găng tay
	Áo phản quang
	Kính bảo hộ
	Dây đai an toàn
	Nút tai
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Ghi chú: Phát cho từng người và ký nhận






