Zatgcznik do Rozporzadzenia
Ministra Pracy i Polityki Spotecznej
z dnia 1 sierpnia 2012r poz. 909

Nazwa i adres podmiotu sporzadzajacego

karte wypadku lub pieczatka, jezeli jg posiada

KARTA WYPADKU
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Tytut ubezpieczenia wypadkowego (wymieni¢ numer pozycji i petny tytut ubezpieczenia spotecznego,
zgodnie z art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spotecznym z tytutu
wypadkow przy pracy i choréb zawodowych (Dz. U. z 2009 r. Nr 167, poz. 1322, z p6zn. zm.)

lll. INFORMACJE O WYPADKU

1. Data zgtoszenia oraz imie i nazwisko 0soby zgtaszajgcej Wypadek : ...

2. Informacje dotyczgce okolicznosci, przyczyn, czasu i miejsca wypadku, rodzaju i umiejscowienia urazu :

3. Swiadkowie wypadku :

imigi nezwisko adres zamieszkania
imigi nezwisko adres zamieszkania

imigi nezwisko adres zamieszkania



4. Wypadek jest - nie jest wypadkiem przy pracy okreslonym w art. 3 ust. 3 pkt.8 ) ustawy z dnia 30
pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spotecznym z tytutlu wypadkdéw przy pracy i choréb zawodowych

(uzasadnic¢ i wskaza¢ dowody, jezeli zdarzenia nie uznano za wypadek przy pracy).

5. Stwierdzono, ze wytgczng przyczyng wypadku bylo udowodnione naruszenie przez poszkodowanego
przepisdw dotyczacych ochrony zycia i zdrowia, spowodowane przez niego umysinie lub wskutek razgcego

niedbalstwa (wskaza¢ dowody)

6. Stwierdzono, ze poszkodowany, bedgc w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem srodkéw odurzajgcych
lub substancji psychotropowych, przyczynit sie¢ w znacznym stopniu do spowodowania wypadku (wskazac
dowody, a w przypadku odmowy przez poszkodowanego poddania sie badaniu na zawarto$¢ tych
substancji w organizmie - zamiesci¢ informacje o tym fakcie)

IV. POZOSTALE INFORMACJE

1.Poszkodowanego (cztonka rodziny) zapoznano z trescig karty wypadku i pouczono o prawie zgtaszania uwag

i zastrzezenh do ustalen zawartych w karcie wypadku.

imie i nazwisko poszkodowanego (cztonka rodziny) data podpis
3. Karte wypadku Sporzgdzono W ANiU & ...
nazwa podmiotu obowigzanego do sporzadzenia pieczatka, jezeli jg posiada
karty wypadku
imie i nazwisko sporzadzajacego podpis i pieczatka, jezeli jg posiada

karte wypadku



3. Przeszkody i trudnosci uniemozliwiajgce sporzadzenie karty wypadku w wymaganym terminie 14 dni

4. Karte wypadku 0debrano W dnil @ ........c.. e
podpis uprawnionego

5.. Zatgczniki:

? Niepotrzebne skreslic.
)Wpisa¢ odpowiedni punkt z art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu
spotecznym z tytutu wypadkdéw przy pracy i chorob zawodowych.

*) nie wypetniajg podmioty niebedace ptatnikami sktadek na ubezpieczenie wypadkowe



