DECLARACION ESCRITA DEL ENTREVISTADO

1.- Antecedentes del Entrevistado

Nombre Completo

Rut

Cargo

PartiCipaCi()n (marque con una
X)

2.- Antecedentes del Accidente

Accidentado Testigo Directo Testigo Indirecto

Tipo de accidente

Habitacion a Trabajo
Trabajo Trayecto Trabajo a Habitacion
Trabajo a Trabajo

Fecha (dia/mes/afio)

Hora (AM/PM)

Lugar exacto del
accidente

¢ Qué estaba haciendo
cuando se produjo la
lesién?

¢,Como se produce la
lesion?

¢, Qué provoco la lesién?

¢Avisé a su empresa el
accidente? A quien,
fecha y hora y porque
medio.

¢ Tiene testigos de su
accidente?

Parte del cuerpo
lesionada

Requiri6 asistencia en el
lugar o maniobra de
reanimacion

3.- Relato del Accidente (Debe ser escrito por el declarante cuando sea factible y debe incorporar los datos del punto anterior)

FIRMA DEL ENTREVISTADO

HUELLA DACTILAR (*)




