
Razón social: 
Domicilio:
Actividad principal:

Informe de identificación y análisis de los factores de 
riesgo psicosocial 

Datos del Centro de Trabajo 

Recomendaciones y acciones de intervención. 

Objetivo

Principales actividades realizadas en el centro de trabajo

Método utilizado conforme al numeral 7.4 de la NOM-035

Resultados obtenidos de acuerdo al numeral 7.4, inciso d) de la NOM-035 (en su caso)

Conclusiones

Firma del responsable

Datos del responsable de la evaluación
Nombre completo:

Número de cédula profesional (en su 
caso)


