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CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDENCIA SOCIAL
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Atenda as recomendagdes dos Membros da CIPA e de

seus mestres e chefes.
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Conhega sempre as regras de seguranga da se¢do onde ¢
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Conversa e discussdo no trabalho predispdem a aci-
dentes pela desatencio.

Leia e reflita sempre os ensinamentos contidos nos
cartazes e avisos sobre prevengdo de acidentes.

Os anéis, pulseiras, gravatas e mangas compridas nio i
fazem parte do seu uniforme de trabalho.

Mantenha sempre as guardas protetoras das miqui-
nas nos devidos lugares. |
Pare a mdquina quando tiver que consertd-la ou }
lubrificd-la. . :
Habitue-se a trabalhar protegido contra os acidentes. . *
Use equipamentos de proteg¢do adequados a seu servigo. }
Conheca o manejo dos extintores e demais dispositi- .
vos de combate ao fogo existentes em seu local %” traba-
lho. Vocé pode ter necessidade de usd-los algum dia.
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