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TiTULO: COMUNICACI()N, NOTIFICACION E INVESTIGACION DE ACCIDENTES E INCIDENTES
ANEXO Il. COMUNICACION PERSONAL DE ACCIDENTE DE TRABAJO O INCIDENTE

1. DATOS DE LA PERSONA ACCIDENTADA O RELACIONADA CON EL INCIDENTE
APELLIDOS Y NOMBRE DNI:

PUESTO DE TRABAJO: ORGANO / SERVICIO / UNIDAD ADMINISTRATIVA :

CENTRO DE TRABAJO:

CORREO ELECTRONICO: TELEFONO TRABAJO: TELEFONO PARTICULAR:

2. DESCRIPCION DEL ACCIDENTE O INCIDENTE

Fecha: Hora: Trabajo habitual [ ] SI [ NO
especificar trabajo: .......coooiiiiii e

LUGAR DEL ACCIDENTE O INCIDENTE:

[ L] CENTRO DE TRABAJO HABITUAL L] EN OTRO CENTRO DE TRABAJO (*)
[ ]EN DESPLAZAMIENTO EN SU JORNADA LABORAL (*) L] INITINERE (*)

(*) En estos casos, si procede, especificar municipio y direccion:

DESCRIPCION DEL ACCIDENTE O INCIDENTE:

TESTIGOS (si los hubiere):

3. OTROS DATOS DEL ACCIDENTE

CENTRO ASISTENCIAL:
FACULTATIVO QUE EFECTUA LA ASISTENCIA SANITARIA:

LESIONES OCASIONADAS (tipo y parte del cuerpo lesionada):

VEASE LA DOCUMENTACION QUE SE ADJUNTA. En el caso particular de accidente in itinere podra aportarse toda la
documentacién e informacién posible para la acreditacién del suceso como accidente de trabajo, entre otra la
declaracion responsable contenida en al Anexo IV.

4. LUGAR, FECHAY FIRMA

LA PERSONA TRABAJADORA

e Lo TS U UES

A/A SERVICIO DE PERSONAL



