
 

ESTADO DE ALABAMA 
INFORMACIÓN DE INDEMNIZACIÓN AL TRABAJADOR 

  
  
  
 
 
 
 
 
 

Si usted se lesiona en el trabajo o contrae una enfermedad 
ocupacional, notifique inmediatamente a su empleador. 

 
Su empleador le informará a qué médico debe ver para 

recibir tratamiento médico autorizado. 
  

PAGADOR DE LA INDEMNIZACIÓN AL TRABAJADOR 
___________Hartford Insurance Company_____________ 

 
NUMERO DE TELÉFONO __1-800-445-9058_______ 

  
EXISTE AYUDA DISPONIBLE, DE ACUERDO CON LA LEY DE INDEMNIZACIÓN AL 

TRABAJADOR DE ALABAMA, INCLUYENDO SERVICIOS DE MEDIACIÓN. 
PARA RECIBIR INFORMACIÓN LLAME AL: 

  
1-800-528-5166 

Departamento del Trabajo 
División de Indemnización al Trabajador 

649 Monroe Street 
Montgomery, AL 36131 

  
EL CÓDIGO DE ALABAMA, 1975, ç25-5-290(d) REQUIERE QUE ESTE AVISO SE 

COLOQUE EN UNO O MÁS LUGARES VISIBLES DE SU NEGOCIO. 
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