
Перечень рекомендуемых мероприятий по улучшению условий труда

Наименование организации: Общество с ограниченной ответственностью «Профилакторий «Ай»

Наименование структурного 
подразделения, рабочего места

Наименование мероприятия Цель мероприятия
Срок

выполнения
Структурные подразделения, при­

влекаемые для выполнения
Отметка о 

выполнении
1 2 3 4 5 6

отсутствует

22А. Врач-терапевт
Биологический: Обусловлен специфи­
кой работы. Уменьш ить время воздей­

ствия вредного фактора
Снижение вредности

31. М едицинский брат проце­
дурной

Биологический: Обусловлен специфи­
кой работы. Уменьш ить время воздей­

ствия вредного фактора
Снижение вредности

34. М едицинская сестра проце­
дурной

Биологический: Обусловлен специфи­
кой работы. Уменьш ить время воздей­

ствия вредного фактора
Снижение вредности

Дата составления: 19.06.2018

Председатель комиссии по проведению
________________Директор____________ /

(должность)

дпретьнои оценки условий труда
/  <" М ош ков А ндрей Владимирович

(подпись) X  Ф.И.О. (дата)

Члены комиссии по проведению специальной оценки условий труда:
Инженер по ОТ и ПБ

(должность)

Специалист отдела продаж
(должность)

Томилов Владимир Егорович
Ф.И.О.

Ростовцева Наталья Олеговна
"Ташхгг"

(дата)

-  м я т
Тдата)"

Эксперт(ы) организации, проводившей специальную оценку условий л

___ —— -  (подпись) it"
1206

(№ в реестре экспертов)


