Prilog 3 – Mjere za ublažavanje rezidualnog rizika
	NAZIV ORGANIZACIJE:
	

	NAZIV ORGANIZACIJSKE JEDINICE:
	

	

	R/br.
	RIZIK
	
VRSTA ODGOVORA NA RIZIK
	
DODATNE MJERE ZA UBLAŽAVANJE
	
REZULTAT MJERE
	
POTREBNI RESURSI
	
VLASNIK ZADATKA
	
ROK
	VEZA S DRUGIM ORGANIZACIJSKIM JEDINICAMA / ORGANIZACIJAMA
	
PRIORITET

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	




Mjesto i datum:  ______________________________  	       Rukovoditelj organizacijske jedinice: ____________________________

