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Documentos
necesarios:

e Formato ST-7 |lleno
(excepto la parte que
corresponde a Salud en
el Trabajo).
Identificacion Oficial
(IFE/INE, ADIMSS
pasaporte vigente,
Cartilla del Servicio
Militar o Cédula
profesional).

Cartilla Nacional de
Salud.

Tipos:

Accidentes de trabajo (se
incluyen los que suceden dentro
de la empresa, en comision y los
ocurridos laborando tiempo
extra).

Accidentes de trayecto (al trabajo
o al domicilio).
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Recomendaciones:

Asegurese de que sus datos
personales estén correctos, asi
como la fecha y hora del
accidente.

Es fundamental que se
especifique el horario de trabajo
que se tenia el dia del accidente.

En los accidentes de trayecto:

Es importante recibir atencion
médica de forma oportuna.

De igual manera es de suma
importancia que en el formato ST-
7 se especifique la direccion
exacta en donde ocurrié el

accidente, asi como la direccion
del lugar de trabajo y del domicilio
particular.

ELABORADO POR MEDICO PASANTE
DEL SERVICIO SOCIAL:

Ana Karen lbarra
Benavides

Recuerda:

Una vez calificado el
riesgo de trabajo por el
médico de Salud en el
Trabajo usted recibe una
copia del formato ST-7.
Posteriormente acuda al
Servicio de Prestaciones
Econémicas de su UMF
para el tramite de pago
de las incapacidades.

Si no esta de acuerdo con
la calificacion emitida
podra inconformarse en
el Departamento de
Inconformidades de Ia
Jefatura de Servicios
Juridicos de la Delegacion
a la que pertenezca,
dentro de los 15 dias
habiles siguientes a la
calificaciéon emitida.
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RECOMENDACIONES PARA PREYENIR ACCIDENTES LABORALES
« ApScar técnicas, procedimientos y
practicas de
* Trabajar bajo los métodos y

de maquinaria, equipo y
hemramdontas mancales, eddctricas,
neumaticas o portatiles, con los
Sspositivos de segundad nstalados

* Colocar 0 Mmaconar
los materiszles o

producios que se procasan on of
centro de trabajo

EVITAR COMPORTAMIENTOS O ACTOS INSEGUROS COMO!
s Actividades u operacionas
* Operacion de equipo
dispositivos de
saguridad

- ' en &l trabajo

o Limpiar, eNgrasar O reparss

* Utdizar hestamientas
. I equipo de proteccidn indicado




