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Додаток 4
до Примірного переліку основних документів та матеріалів, які беруться до уваги під час розслідування нещасного випадку у ДФС (легка травма), затвердження відповідних актів та рекомендації щодо проведення розслідування нещасного випадку, ведення відповідного журналу
ПРОТОКОЛ
засідання комісії із розслідування нещасного випадку в ______________,
                                                                                            (назва органу ДФС)

який стався ______________ на території _________________  з 
                       (дата)                                                            (назва органу ДФС)

__________________________________________________________________

(посада, прізвище ім’я, по батькові потерпілого)
«____» ______ 20__ року                                                                               № ___
Місце засідання: __________
                                              (місто)
Головував: __________________________________________________________

(прізвище, ініціали, посада)

Члени комісії із розслідування нещасного випадку в ______________________
                                                                                                                                        (назва органу ДФС)

(далі – Комісія):

___________________________________________________________________;

(прізвище, ініціали, посада)

___________________________________________________________________.
Порядок денний:
1. Про початок роботи Комісії.

(Доповідач – __________________)
                                     (прізвище, ініціали
2.
Про розгляд матеріалів та документів, необхідних для розслідування нещасного випадку __________________, який стався _________________ року
                                                 (назва органу ДФС)                                            (дата настання нещасного випадку)
(далі – Розслідування) з ______________________________________________.
                                            (посада, прізвище ім’я, по батькові потерпілого)
(Доповідач – __________________)
                                     (прізвище, ініціали
3.
Про надання запиту до лікувального закладу. 
(Доповідач – __________________)
                                     (прізвище, ініціали
4.
Про розгляд питання продовження Розслідування.
(Доповідач – __________________)
                                     (прізвище, ініціали
1. СЛУХАЛИ:

____________, який зазначив, що у відповідності до вимог Порядку
              (прізвище, ініціали)

проведення розслідування та ведення обліку нещасних випадків, професійних захворювань і аварій на виробництві, затвердженого постановою Кабінету Міністрів України від 30 листопада 2011 року № 1232 (далі – Порядок), та на виконання наказу ________________ затверджено персональний склад Комісії.
                                                (дата, номер наказу)

Доповідач запропонував, у зв’язку із присутністю на засіданні затвердженого складу Комісії, засідання Комісії розпочати за рішенням учасників Комісії.

ВИРІШИЛИ:

Розпочати засідання Комісії та розглянути питання порядку денного у визначеній послідовності.
2. СЛУХАЛИ:

____________, який проінформував, що відповідно до вимог Порядку та
             (прізвище, ініціали)

наказу ________________ члени Комісії мають право одержувати усні
                         (дата, номер наказу)

чи письмові пояснення щодо нещасного випадку та проводити опитування роботодавця, посадових осіб, інших працівників підприємства, у тому числі потерпілого, та опитати осіб – свідків нещасного випадку та причетних до нього осіб, робити необхідні запити, пов’язані з проведенням розслідування. Комісія зобов’язана:
обстежити місце настання нещасного випадку, одержати письмові пояснення потерпілого, якщо це можливо, опитати осіб – свідків нещасного випадку та причетних до нього осіб; 
визначити відповідність умов праці та її безпеки вимогам законодавства про охорону праці; 
з’ясувати обставини і причини настання нещасного випадку;
вивчити первинну медичну документацію (журнал реєстрації травматологічного пункту лікувально-профілактичного закладу, звернення потерпілого до медичного пункту або медико-санітарної частини підприємства, амбулаторну картку та історію хвороби потерпілого, документацію відділу кадрів, відділу (служби) охорони праці тощо);
визначити, пов’язаний чи не пов’язаний нещасний випадок
з виробництвом;
установити осіб, які допустили порушення вимог законодавства про охорону праці, а також розробити план заходів щодо запобігання подібним нещасним випадкам;
скласти у п’яти примірниках акт проведення розслідування нещасного випадку за формою Н-5 (далі – акт за формою Н-5) згідно з додатком 3 та акт про нещасний випадок, пов’язаний з виробництвом, за формою Н-1 (далі – акт за формою Н-1) згідно з додатком 4 (у разі, коли нещасний випадок визнано таким, що пов’язаний з виробництвом) і передати їх роботодавцеві для затвердження.
_________________ довів до відома Комісії документи та матеріали,
                   (прізвище, ініціали)
що вже надійшли.

______________________________________________________________
                                                              (стислий виклад пропозицій Комісії)
ВИРІШИЛИ:

1. ____________________________________________________________.

2. ____________________________________________________________.

3. ____________________________________________________________.

3. СЛУХАЛИ:

__________, який довів до відома Комісії, що на даний час немає
           (прізвище, ініціали)
медичного висновку про діагноз ________________ від лікувальних закладів,
                                                                 (прізвище, ім’я, по батькові потерпілого)
де отримав першу допомогу та проходить лікування потерпілий,
та запропонував надати запит до лікувальних закладів щодо надання:

висновку чи витягу з протоколу про наявність в організмі потерпілого алкоголю (наркотичних засобів чи отруйних речовин);

висновку про ступінь тяжкості травми (із зазначенням діагнозу та коду діагнозу згідно з Міжнародною статистичною класифікацією хвороб
та споріднених проблем охорони здоров’я (МКХ-10).

ВИРІШИЛИ:

Надати запит до лікувальних закладів, де отримав першу допомогу
та проходить лікування потерпілий, щодо надання:

висновку чи витягу з протоколу про наявність в організмі потерпілого алкоголю (наркотичних засобів чи отруйних речовин);

висновку про ступінь тяжкості травми (із зазначенням діагнозу та коду діагнозу згідно з Міжнародною статистичною класифікацією хворіб
та споріднених проблем охорони здоров’я (МКХ-10).
4. СЛУХАЛИ:

__________, який запропонував подовжити термін проведення
           (прізвище, ініціали)
Розслідування у зв’язку з відсутністю медичного висновку та деяких інших, необхідних для Розслідування, матеріалів та документів.
ВИРІШИЛИ:

Надати запит до ________________________________________________

                                                    (назва територіального органу Держпраці за місцезнаходженням органу ДФС)
щодо подовження терміну проведення Розслідування.

Голова комісії        ___________________________________________________ 
                                                                        (підпис, ініціали, прізвище)

Члени комісії:        ___________________________________________________ 

                                                                        (підпис, ініціали, прізвище)

                                 ___________________________________________________ 

                                                                        (підпис, ініціали, прізвище)

