Zalacznik Nr 9

do Regulaminu Pracy
Zaktadu Wodociagow i
Kanalizacji w Jaworze

(stanowisko)
(bezposedni przelozony pracownika)
ZGLOSZENIE WYPADKU PRACOWNIKA
Informujg, ze w dniu ......cccceenene r. o godz. .......... ulegtam (em): wypadkowi przy pracy,

wypadkowi w drodze do pracy, wypadkowi w drodze z pracy *, ktorego okolicznosci byly
nastepujace:

(opisa¢ w miar¢ szczegbtowo przebieg zdarzenia, z jego umiejscowieniem i czasem)

W zwiagzku z w/w wypadkiem zostatam(em) poszkodowana(y) w nastepujacy sposob:

(scharakteryzowa¢ nastgpstwa wypadku - rodzaj uszkodzen organizmu, w miar¢ mozliwosci dostarczy¢ zaswiadczenie od
lekarza udzielajacego pomocy)



Swiadkami powyzszego wypadku sa:

TR P TR OO UTRTUPTURUPRN
(imi¢ 1 nazwisko, stanowisko)
O P TR PSPPI
(imi¢ 1 nazwisko, stanowisko)
O PT T PTP PP PR PR PR UPTPRORPON
(imig¢ i nazwisko, stanowisko)
(podpis zgtaszajacego wypadek)
Otrzymaltam(em) w dniu ..................

(podpis bezposredniego przetozonego)

* niepotrzebne skresli¢



