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GRAVES & IMMINENTS

[ Décret 85-603 du 10 juin 1985 modifié, art. 5-1 a 5-4 | Décret 2021-571, art. 68

ACTEURS

RO
S = S S T
Maire ou Président [Prénom NOMJ i ...ttt
Directeur Général des Services [Prénom NOM] i ... oceieeeeeeeie e
[Prénom NOMJ i .......ccoeeeeeeeeieeceseeieeceeeenns
Collectivité / établissement (Ie cas €chéant) : .........cccoovieeieiieiiieeeeeeeee e
B s R S

CST / F3SCT du CDG 83 Q
Effectif < 50 agents

CST / F3SCT interne Q
Effectif > 50 agents

Indiquer ci-dessous le poste de travail si CST/F3SCT interne ou bien indiguer le nom de la collectivité employeur si CST du
CDG 83 (rayer la mention inutile), mentionner également entre parentheses si le membre est Titulaire (T) ou Suppléant (S)

‘ Membres représentants ‘ Membres représentants de la
du personnel collectivité ou I'établissement

Prénom NOM : ......ocooeiiiiicicieceeeereeeiees Prénom NOM : ......ocooeiiiiiceceececce e
Collectivité / poste : ......cccvveeeereecieeieee Collectivité / poste : ......cccveeeevececieeieee
BB e BB e
B e e B e e e
Prénom NOM : .....cccviiiieiceceeceee e Prénom NOM : ..o
Collectivité / poste @ ....coveveeeeecece e, Collectivité / poste @ ...ccccvevveveerececeee e,
B e ——————— B e ———————
B ettt ae e B ettt ereeae e
Prénom NOM : .....ccooviiiiccceeee e Prénom NOM : ......ccoviieieiciceeeeee e
Collectivité / poste : ....coveveeeieecece e, Collectivité / poste @ .....ccevevvereiceeeene,

B e —————— B e ——————
B ettt ae e B ettt ereeae e
Prénom NOM : .....ccooviiiiccceeee e Prénom NOM : ..o,
Collectivité / poste @ ...ccoveveeeeeiece e, Collectivité / poste @ ....cccvevveveerececece e,
B e —————— B e ——————
B ettt ae e B ettt ereeae e
PréENOM NOM & ..ottt ettt e et e et e et e et e et e eaeesbeeateeseesbeeaeeateenteeaeesteeneeanis
Collectivité / établissement (Ie cas €Chéant) : ........cccovevieieie e
B B ettt e et ae et et e benteereeaeans

(si besoin) :

Inspection du travail & ...........cccoeiieiieene R U
Vétérinaires inspecteurs & ........ccooveeeveeneeneenene, (s
Médecins inspecteurs de santé & ..........cccceeeeeeieienenen, B e s
Inspecteurs régionaux du travail & ............cccceevevenenee, B e
Sécurité civile B ..o, B et b e reeras

Timbre du CST / F35CT :

Cachet et signature de lautorité territoriale :

Cote :




Cdg Modele de REGISTRE DE DANGERS GRAVES ET IMMINENTS

AVIS D'UNE SITUATION DE DANGER GRAVE ET IMMINENT

* Feuillet a reprographier et a coter pour constituer les pages du registre

EtabliSSEMENL(S) OU SEIVICE(S) © vrvrverreeeeeeeeeeeeeeseeseeseeseeeeeseseeseseeseeseessesseseesssseeseseeeeeseeeensse.
BUreau oU atelier CONCEIME & ......veieeeeeecee ettt ettt e e ete e e eete et estesaeesteetesreesreereeneens
Poste(s) de travail CONCEIME(S) : .......ovieeeeeeee ettt eaeeae e
Agent(s) exposé(s) au danger [Prenom NOM] i ...,
Description du danger grave et imminent €NCOUNU & ........cccooeeeiiieecee e
Description de la défaillance constatée (indiquer depuis quand) : .........ccccoeoveeveeeceeecereneenee.
Date i e Heure @ ..,
Utilisation du droit de retrait: ouiQd nonQ Date: .....cccceovevnennne Heure : ...
Si oui, supérieur hiérarchique avisé [Prénom NOM] : ..........cceueecoeiveeeieeieeeeee e,

Signature :
Prénom NOM : ........c.ccuo......

Signature :

Prénom NOM & ......ooevvveennn.

Signature :

Cadre réservé a l'administration

Mesure(s) prise(s) aprés enquéte pour remédier a la situation : ..........ccccoeeeeeeeicececce e

Accord de l'autorité territoriale sur la réalité du danger : ouiQ non O
Accord de l'autorité territoriale sur la fagon de faire cesser le danger : ouid non Q
Si non, motivation de 1'autorité territoriale & ...........cveoeviieiice e

® Voir procédure détaillée dans la fiche pratique « Droit de retrait / Danger grave et imminent » du CDG 83

Cote :
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