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MENSURA-Arbeidsongevallen

Dienst Schadegevallen

BERICHT VAN WERKHERVATTING
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gekwelst op ...uanmnanmaanis . is in staat het werk te hervatten op .......ooovveeeeeoeeeeeeeeeeeee
Het betreft een VOLLEDIGE - GEDEELTELIJKE werkhervatting (*).

De geneeskundige behandeling is GEEINDIGD - WORDT VOORTGEZET (*).

Is.de gefieZing BekOMBN 2 ;s mamasiiss i s S i T iy e s nmeses

B T T Handtekening van de geneesheer,

*) Doorhalen wat niet van toepassing is.
g

ATTEST VAN DE WERKGEVER

heeft het Werk Verzuimd VANnAF ..ot e

Hij &Zi) hee et Werk HETVAtOD wvrrcnsmnmms o e s e e g ST o

Gedurende deze periode is de werkongeschiktheid :

volledig geweest Van .........ccccocoiviiiiiiiioeeeeeeeeee e, TOU smsmnasa s o i s T T T Ty

gedeeltelijk geweest van ......................... ol s ‘ebedroeq Zi) cuassnasanmi.. % .
Handtekening van het lid,

N.B. : Dit bericht dient onmiddellijk aan uw verzekeringsmaatschappij tegen arbeidsongevallen gestuurd te worden, met het oog op
de eventuele regeling van de aan de werknemer verschuldigde vergoeding.
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