Пример заполнения формы извещения о несчастном случае на производстве
ИЗВЕЩЕНИЕ

о групповом несчастном случае (тяжелом несчастном случае,

несчастном случае со смертельным исходом)*¹
Случай произошел с работниками ЗАО «Труд».

1.  Закрытое акционерное общество «Труд» (ЗАО «Труд») ОКВЭД 45.23.1,строительство
(наименование организации, ее ведомственная и отраслевая принадлежность (ОКВЭД основного

    Фактический адрес: 443001,г. Самара, ул. Молодогвардейская, д.42; Юридический
 
вида деятельности), место нахождения и юридический адрес; фамилия и инициалы

адрес: 443001,г. Самара, ул. Молодогвардейская., д.42; Генеральный директор Велов А.Н.;
работодателя — физического лица, его регистрационные данные, вид производства, адрес, телефон, факс)

              

тел. (846) 227-71-36;







                                                                факс (846) 236-76-45





2.  20 февраля 2008 г. в 11 часов 40 минут. Во время проведения ремонтных работ
 

дата и время (местное) несчастного случая, выполнявшаяся работа, краткое описание места
   помещения  № 25 корпуса № 2    произошло обрушение части штукатурки стены

(происшествия и обстоятельств, при которых произошел несчастный случай)

3.  двое, в том числе погибших - один








(число пострадавших, в том числе погибших)

4.  1. Шамшинов В.П., рабочий ЗАО «Труд», штукатур, 48 лет




(фамилия, инициалы и профессиональный статус пострадавшего (пострадавших), профессия (должность)*²,

     2. Лебедев Б.С., рабочий ЗАО «Труд», штукатур, 51 год





возраст — при групповых несчастных случаях указывается для каждого  пострадавшего отдельно)

5.  Предварительный диагноз:  Шамшинов В.П - черепно-мозговая травма



(характер и тяжесть повреждений здоровья, полученных пострадавшим (пострадавшими),

   Лебедев Б.С. – смерть, в результате черепно-мозговой травмы




при групповых несчастных случаях указывается для каждого пострадавшего отдельно)

6.  Пегасова Н.Ю. Специалист по охране труда ЗАО «Труд»; 21.11.2008г., 9ч. 30  мин.

(фамилия, инициалы лица, передавшего извещение, дата и время передачи извещения)

7. 












 

(фамилия, инициалы лица, принявшего извещение, дата и время получения извещения)
Примечание: 
*1. Извещение заполняется и отправляется (по телефону, факсом, телеграфом и другими имеющимися средствами связи в течение суток после происшествия несчастного случая.  

*2. При передаче извещения отмеченные сведения указываются и кодируются в соответствии с Общероссийским классификатором профессий рабочих, должностей служащих и тарифных разрядов (ОКПДТР), принятым постановлением Госстандарта РФ от 26 декабря 1994 г. N 367.
Перечень организаций, которым направляются извещения о несчастных случаях на производстве (групповом, тяжелом, со смертельным исходом).
	№ п/п
	Наименование организации
	Примечание

	1. 
	Государственная инспекция труда
	Государственная инспекция труда в Самарской области

	2. 
	Прокуратура
	Прокуратура по месту происшествия несчастного случая

	3. 
	Орган местного самоуправления
	Администрация г.о. Самара, отдел охраны труда

	4. 
	Работодатель, направивший работника, с которым произошел несчастный случай
	

	5. 
	Территориальный орган федерального органа исполнительной власти по контролю и надзору в установленной сфере деятельности
	

	6. 
	Территориальное отделение Фонда социального страхования
	По месту регистрации работодателя в качестве страхователя

	7. 
	Территориальное объединение организаций профсоюзов 
	Федерация профсоюзов Самарской области

	8. 
	Родственники пострадавших
	


