pieczgtka zaktadu pracy o miejscowos¢ dnia

Skierowanie na badanie profilaktyczne
do realizacji w:
NZOZ OSRODKU DIAGNOSTYKI MEDYCZNE] - rejestracja 58 620 13 59, 600 298 240
pon.-pt. 7.30-20.00. Laboratorium czynne 7.30 - 11.00

Kierujemy na badanie:

O wstepne "1 okresowe " kontrolne I 111 1 LTSRS
PANIG/PANA......cciiiiiiiiiieie ettt e et e et e e b e e e tbe e bt e aae e bt e etbe e bt eataeenbeenabeenseeeteeenbeeasneenbeensaeans
data ur.......cccceeeveniencnenne. PESEL: ..ttt sttt
AdIes ZAMIESZKANIA .....eouiiuiiiiiiiiiienieeteet ettt ettt b e et e b bt et et e et s a e b e bttt ettt a et saeerenae e
ktoraly: 1 bedzie 1 jest zatrudniona/y na stanowisku/ach
Charakter pracy:
O biurowa 7 fizyczna
O wymuszona pozycja ciata ] inna
Czynniki szkodliwe i ucigzliwe dla zdrowia wystepujace na stanowisku pracy
1. Niekorzystne czynniki psychospoteczne [] stanowisko decyzyjne (] monotonia pracy [] narazenie
zycia

2. Komputer /praca przy monitorze/ [J ilo$¢ godzin.......cccoceevuveeenucnncnne.

3. Kierowanie samochodem [J kat............... [ wozkiem widtowym [ cigzkim sprzetem budowlanym

4. Praca na wysokosci 1 do 3 metréw [l powyzej 3 metrow

5. Praca zmianowa [l nocna

6. Hatas [ ilo$¢ godzin pracy w hatasie.............cccuce..... [J nateZenie........ceeeveeeennee

7. Wibracja [J miejscowa [J ogo6lna

8. Mikroklimat [l goracy [J zimny

9. Czynniki chemiczne [ wymieni¢ jakie

10. Pyt przemystowy [ wymienié¢

JAKI ettt

11. Czynniki biologiczne [JHBV [0 HCV [ HIV [ INNE

12. Dzwiganie ci¢zarow ile Kgeooovereeiinceicncenne,

13. Promieniowanie [J jonizujace [ laser [J podczerwone [J nadczerwone

Na w/w wymienionym stanowisku wymagane jest badanie do celéw sanitarno-epidemiologicznych [

Opis stanowiska



