令和    年     月     日

      労働基準監督署長 殿

                               事 業 者

職 氏 名                     

安全管理特別指導事業場死傷月報

令和   年    月 分

	事業の種類
	
	事 業 場 名
	

	調

査

期

間
	自      月       日
	平 均 労 働 者 数
	延労働日数
	延労働時間数

	
	至      月       日
	男
	女
	計
	          日
	           時間

	
	操 業 日 数      日
	
	
	
	
	

	       労働不能の

            程 度

区    分             
	死    亡
	永久全労働

不      能
	永 久 一 部

労 働 不 能
	一  時  労  働  不  能
	合     計

	
	
	障害1～3級
	障害4～14級
	休業4日以上
	休業1～3日
	

	災害発生件数
	
	
	
	
	
	

	度  数  率
	
	
	
	
	
	

	損 失 日 数
	
	
	
	
	
	

	強  度  率
	
	
	
	
	
	

	休業延日数
	
	
	
	
	
	

	令和　　年４月からの度数率
	
	令和　　年４月からの強度率
	

	安   全   管   理   者
	
	報   告   担   当   者
	


（注）         災害発生件数                                  総損失日数

（１） 度数率＝―――――― × １，０００，０００   （２） 強度率＝―――――― × １，０００

             労働延時間数                                 労働延時間数

（３） 障 害 等 級 別 損 失 日 数

	死亡
	1～3級
	4級
	5級
	6級
	7級
	8級
	9級
	10級
	11級
	12級
	13級
	14級

	７５００
	７５００
	５５００
	４０００
	３０００
	２２００
	１５００
	１０００
	６００
	４００
	２００
	１００
	 ５０


（４） 休業災害の損失日数は、実休業日数×３００÷３６５で算出し少数以下は切り捨てる。

（５） 翌月１０日までに所轄労働基準監督署へ報告のこと。

	死   傷   災   害   発   生   状   況

	災 害 発 生 日 時
	被 災 者 氏 名
	性   別
	年   令
	経験年数
	職   種

	   月   日   時   分
	
	
	
	
	

	災  害  発  生  状  況  及  び  原  因
	防  止  対  策  実  施  状  況

	
	

	災 害 発 生 日 時
	被 災 者 氏 名
	性   別
	年   令
	経験年数
	職   種

	   月   日   時   分
	
	
	
	
	

	災  害  発  生  状  況  及  び  原  因
	防  止  対  策  実  施  状  況

	
	

	災 害 発 生 日 時
	被 災 者 氏 名
	性   別
	年   令
	経験年数
	職   種

	   月   日   時   分
	
	
	
	
	

	災  害  発  生  状  況  及  び  原  因
	防  止  対  策  実  施  状  況

	
	


