Protéjase de los Pesticidas

PREGUNTAS PRELIMINARES DEL FACILITADOR
FORMULARIO DE EVALUACION DEL
TRABAJADOR

Fecha de entrenamiento: Ubicacién del entrenamiento:

Ntmero de trabajadores presentes:

1. Levante su mano (o péngase de pie) si conoce cual es la palabra de sefial en una etiqueta
de pesticida.

Cuenta el nimero de manos.

2. Levante la mano (o péngase de pie) si cree que puede estar expuesto a los pesticidas al
no lavarse las manos antes de comer, beber, fumar, ir al bafio o usar su teléfono celular.

Cuenta el nimero de manos.

3. Levante la mano (o péngase de pie) si cree que debe enjuagarse la piel o los ojos
inmediatamente si esta expuesto a pesticidas.

Cuenta el nimero de manos.

Esta prueba fue elaborada por conforme a la Subvencion Numero SH31242SH7 de la Administracion de Seguridad y Salud Ocupacional
(OSHA), Ministerio de Trabajo de los EEUU. Esta guia no refleja necesariamente la vision o politica del Ministerio de trabajo de los
EEUU ni la mencién de marcas o productos comerciales, u organizaciones implica el respaldo del Gobierno de los EEUU.



