Додаток 9
до Інструкції про розслідування 
та облік нещасних випадків 
з військовослужбовцями, 
професійних захворювань і аварій 
у Збройних Силах України
(пункт 25 розділу II)
ПРИПИС №
Мною, ____________________________________________________________________________ ,
                          (посада, військове звання, прізвище, ім’я та по батькові (за наявності) посадової особи 
                                                             військового органу нагляду чи контролю)
на підставі вивчення і перевірки матеріалів щодо нещасного випадку з ________________________ 
_____________________________________________________________________________________ ,
                            (посада, військове звання, прізвище, ім’я та по батькові (за наявності) потерпілого)
що стався «____» ______________ 20___ року о _____ год. _____ хв., установлено:
1. Нещасний випадок з 
____________________________________________________________________________________ 
                            (посада, військове звання, прізвище, ім’я та по батькові (за наявності) потерпілого)
стався ______________________________________________________________________________ 
                                                   (стисла характеристика місця події із зазначенням небезпечних
____________________________________________________________________________________ 
                                    і шкідливих факторів, що діяли під час виконання службових обов’язків)
2. Обставини, за яких стався нещасний випадок ________________________________________ 
____________________________________________________________________________________ 
                                                    (послідовність подій, дій потерпілого та інших осіб,
___________________________________________________________________________________ 
                                                         причетних до цього нещасного випадку тощо)
3. Причини нещасного випадку _____________________________________________________ 
(зазначаються залежно від наявності)
___________________________________________________________________________________ 
                             (основні технічні, організаційні та психофізіологічні причини нещасного випадку)
Пропоную скласти акт за формою НВ-3 і взяти цей нещасний випадок на облік.
Посадова особа органу нагляду (контролю)
__________________________________________________________________________________ 
                                                       (військове звання, підпис, власне ім’я прізвище)
Припис отримав
Командир військової частини А0000
_________________________________________________________________________________ 
                                                       (військове звання, підпис, власне ім’я прізвище)
