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Таблица I

Наименование

Количество рабочих мест и численность 
работников, занятых на этих рабочих 

местах

Количество рабочих мест и численность занятых на них работников по классам 
(подклассам) условий труда из числа рабочих мест, указанных в графе 3 (единиц)

класс 1 класс 2

класс 3

класс 4
всего

в том числе на которых 
проведена специальная оценка 

условий труда
3.1 3.2 3.3 3.4.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Рабочие места (ед.) 12 12 0 10 0 2 0 0 0
Работники, занятые на рабочих ме­
стах (чел.) 19 19 0 15 0 4 0 0 0

из них женщин 17 17 0 13 0 4 0 0 0
из них лиц в возрасте до 18 лет 0 0 0 0 0 0 0 0 0
из них инвалидов 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Таблица 2
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 и 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24
011. Физиотерапевтическое 

отделение

007 009
Медицинская сестра 

по физиотерапии в ингалято­
рии

- 3.2 - - - - - - - - - 2 2 - 3.2 - Да Да Нет Нет Нет Да

028. Общеполиклинический 
немедицинский персонал

011 028 Начальник штаба гражданской 
обороны - - - - - - - - - - - 2 - - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет



029. Хозяйственный отдел
017 029 Начальник хозяйственного 

отдела - - - - - - - - - - - 2 - - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет

018 029 Кастелянша 2 2 - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет

019 029 Стерилизаторщик материалов 
и препаратов - - - 2 - - - - - - 2 2 - - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет

036. Дневной стационар
001 036 Врач-невролог - - - - - - - - - - - 2 - - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Да
002 036 Врач-терапевт - 2 - - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Да

037. Планово-экономический 
отдел

001 037 Начальник планово­
экономического отдела - - - - - - - - - - - 2 - - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет

002 037 Контрактный управляющий - - - - - - - - - - - 2 - - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет
038. Кабинет функциональ­

ной диагностики
001 038 Врач функциональной диагно­

стики - - - - - - - - - - - 2 - - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Да

002 038 Медицинская сестра кабинета 
функциональной диагностики - - - - - - - - - - - 2 - - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Да

039. Клинико- 
диагностическая лаборато­

рия
001 039 Санитарка - 3.2 2 - 3.2 - Да Да Нет Нет Нет Нет

Дата составления: 25.07.2017 

Председатель комиссии по проведению специальной ойёнки условий труда

Главный врач
(должность) (подпись)

Бовбалан Андрей Вячеславович
Ф.И.О. (дата)

Члены комиссии по проведению специальной^рц^нр! условий труда:
Специалист по охране труда J /O f  . SP/Yi,

(должность) (подпись; Ф.И.О. (дата)

Председатель профсоюзного комитета, 
специалист отдела кадров Фомченкова Ольга Викторовна cM.oLdW,

(должность) (подпись) (Ф.И.О.) (дата)

Главная медицинская сестра
(должность) (подпись)

Минченкова Наталья Владимиров­
на

--------------------- (Ф.ИГО.) (дата)


