
COMUNICAÇÃO DE OCORRÊNCIA DE ACIDENTE EM SERVIÇO/ACIDENTE DE TRABALHO

À Diretoria de Saúde e Qualidade de Vida/PROGEP,

Comunico acidente em serviço ocorrido, conforme informações a seguir:

1 Dados do Servidor

Nome completo: 

Matrícula SIAPE: Cargo: 

Unidade de lotação:  

Setor de trabalho:

Nº Celular:                 Nº Telefone setor:  

Endereço:  

2. Caracterização do Acidente
Data do Acidente:                       Horário do acidente:   

Parte do corpo atingida:

Local do acidente:  

Acidente típico ou de trajeto?1   

Houve atendimento médico?               Precisou de atestado?     

Agente causador do Acidente²: 

3. Descrição do Acidente

Descreva o acidente:

Observações: 

O formulário deverá ser preenchido pelo próprio servidor, sua chefia  imediata, testemunha do acidente,
membro da família do servidor.

Típico Acidente de trajeto

Sim Não Sim Não



¹Tipos de acidente: Típico - são todos os acidentes que ocorrem no desenvolvimento das atividades laborais
no ambiente de trabalho ou a serviço deste, durante a jornada de trabalho, ou quando estiver à disposição do

trabalho. Acidente de trajeto - são os acidentes que ocorrem no trajeto entre a residência e o trabalho
ou vice-versa.

²Agente causador do Acidente podem ser listados: perfurocortante, produto químico, escada/rampa,
equipamento elétrico, queimadura entre outros.
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