
Adressa Distribusjon AS 
Skjema ved skade og uønskede hendelser under arbeidet 

Report for accidents and unwanted incidents while at work 

       

Personopplysninger / Personal information   

Hendelsesdato/Date of incident 
 

  Navn/Name:    Rute/Route: 
  

Adresse/Address:  

 

      Hvor skjedde skaden/hendelsen? - Where did the accident/incident happen? 
  

       Hva skjedde? (Beskrivelse av hendelsesforløpet) - What happened? (Description of the incident) 

 

       Hva kan være årsak til hendelsen?  -  What could be the cause of the incident? 
   

  

Ved skade som medfører videre fravær, skal skjema om yrkesskade fylles ut i fellesskap med arbeidsgiver og 
sendes NAV. 

If the injury results in further absence, a report of injury at work must be registered in companion with the 
employer and sent to NAV. 

  

 
Dato/Date:  
 
 
 

    

       ansatt / employee 
   

arbeidsgiver / employer 
 


