Реквизиты бланка

(углового штампа)

НАПРАВЛЕНИЕ 
нанимателя (работодателя)

в _________________________________________________________________

(наименование организации (структурного (обособленного) подразделения)))
на предварительный медосмотр

 (предварительный, периодический или внеочередной)
Фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется): Петровский Андрей Васильевич
Число, месяц, год рождения: 26.12.1981
Место жительства (место пребывания): г. Гомель, ул. Кожара, д. 8 кв. 73
Профессия (должность): водитель легкового автомобиля
Вредные и (или) опасные производственные факторы (с указанием класса условий труда по каждому производственному фактору, класса опасности химического вещества) и (или) вид выполняемых работ:

5.4. Нахождение в неудобной и (или) фиксированной позе
1.1.37. Углеводороды предельные и непредельные
1.1.30. Углерода оксид
Основание для направления на внеочередной медицинский осмотр нет
Дата проведения предыдущего медицинского осмотра нет
Начальник отдела

юридической и кадровой работы 
___________ 
_____________________

(подпись) 

(инициалы, фамилия)

