
TÖÖÕNNETUSE RAPORT

1. Tööandja andmed
1. TÖÖANDJA  NIMI

2. REGISTRIKOOD

3. ERALDI   ASUV   STRUKTUURIÜKSUS

4. TÖÖANDJA  AADRESS

5. POSTIINDEKS

6. TÖÖTAJATE  ARV 9. TELEFON

7. TEGEVUSALA   NIMETUS 10. FAKS

8. TEGEVUSALA    KOOD 11. E-POST

2. Töötaja andmed
1. TÖÖTAJA  (ees- ja perekonnanimi) 4. ISIKUKOOD

5. SÜNNIKUUPÄEV

2. ELUKOHT 6. VANUS

7.  SUGU        ( M – mees;  N – naine )

3. TELEFON 8. KODAKONDSUS (RIIK)

9. AMETINIMETUS 11. TÖÖANDJA JUURDE TÖÖLE ASUMISE AEG

    AMETIKOOD
(päev, kuu, aasta)

10. TÖÖSTAAŽ AMETIKOHAL (aastates)

12. TÖÖSUHTE  ISELOOMUSTUS

Tähtajatu  lepingu  ja  täistööajaga  töötaja Pereliige
Tähtajatu  lepingu  ja  osalise  tööajaga  töötaja Õpilane / praktikant
Tähtajalise  lepingu  ja  täistööajaga  töötaja Muu   (kirjeldada)
Tähtajalise  lepingu  ja  osalise  tööajaga  töötaja

3. Tööõnnetuse andmed

TÄISTUNDE  TÖÖAJA  ALGUSEST
TÖÖÕNNETUSE  TOIMUMISE
AEG  (päev,  kuu,  aasta) KELLAAEG

TÖÖÕNNETUSE   RASKUSASTE ( märkida ristiga) KERGE RASKE SURM



4. Töö lühikirjeldus ja tööõnnetuse asjaolud
Tööõnnetuse toimumise koht

Töötaja  tegevus  tööõnnetuse  toimumise  hetkel

Sündmus,  tegevus  või  tööprotsess,  mis  põhjustas tööõnnetuse, ja kehavigastuse vahetu  tekitaja

5. Põhjused, mis viisid tööõnnetuseni
Puudulik väljaõpe ja juhendamine Isikukaitsevahendite puudumine

Puudulik töökeskkonna sisekontroll Isikukaitsevahendite mittekasutamine

Riskianalüüsi puudumine Üleväsimus

Töökoha mittevastavus tööohutusnõuetele Tööohutusnõuete  rikkumine töötaja poolt

Töövahendi (seadme, tööriista jne) mittevastavus tööohutusnõuetele Liikluseeskirja rikkumine töötaja poolt

Tööohutusnõuete rikkumine ohtlike kemikaalide kasutamisel Liikluseeskirja rikkumine teise isiku poolt

Ehitiste, tööruumide või liikumisteede mittevastavus tööohutusnõuetele Joobeseisund (põhjustatud alkoholi, narkootilise või psühhotroopse aine tarvitamisest)

Muud põhjused

6. Abinõud samalaadse tööõnnetuse ära hoidmiseks

Tööandja esindaja

(ametikoht) (ees- ja perekonnanimi) (kuupäev) (allkiri)

Töökeskkonnavolinik või töötajate usaldusisik

(ametikoht) (ees- ja perekonnanimi) (kuupäev) (allkiri)
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