
(идентификационный № 691647)
в Государственное автономное учреждение Ростовской области «Стоматологическая 

________________________ поликлиника» в г. Гуково_______________
(полное наименование работодателя)

Юридический адрес/Фактический адрес: 347881, Ростовская область, г. Гуков®, ул.
______________________________ Карла Маркса, д. 51__________________ ____________

(место нахождения и осуществления деятельности работодателя)

__________________________________ 6144003194__________________________________
(ИНН работодателя)

_________________________________ 1026102025454_________________________________
(ОГРН работодателя)

_____________________________________ 86.23 ______________________________
(код основного вида экономической деятельности по ОКВЭД)

Члены комиссии по проведению 
специальной оценки условий труда:

Тихонова Ирина
Владимировна// ДДУ/ 

(Ф.И.О.) (дата)

Юлия Федоровна 
{/(порись) (Ф.И.О.) ~ (дата)

Г олофаст Оксана 
Александровна 

(Ф.И.О.) (дата)

Тоцкая Людмила Васильевна Д Д
(Ф.И.О.) (дата)



Сводная ведомость результатов проведения специальной оценки условий труда

Таблица 1

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 т.ч., 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.) 30 30 0 14 16 0 0 \ 0 0

Работники, занятые на 
рабочих местах (чел.)

46 46 0 16 30 0 ' 0 0 0

из них женщин 42 42 0 14 28 0 0 0 0
из них лиц в возрасте до 

18 лет
4 4 0 0 4 0 0 0 0

из них инвалидов 4 4 0 2 2 0 0 0 0
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1 2 3 4 5 6 ~ 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 1 7 18 19 20 21 22 2 t “^5-1
27 Санитар 2 - - - - - - - - - - - 2 - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет
75 Кассир - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет
39 Уборщик служебных помещений 2 - - - - - - - - - - - 2 - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет

76А, 77А, 
78А

Уборщик служебных помещений 2 - - - - - - - - - - - 2 - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет

36 Регистратор - - 2 2 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет
79 Рабочий по комплексному 

обслуживанию и ремонту зданий
- - - - - - - - - - - 2 - 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет

Дата составления: 20.07.2023
Председатель комиссии по проведению специальной оценки условий труда

Главный врач ________ ____________ Фатнева Татьяна Викторовна_________УЛ Q $. ■
(должность) (Подпись) (Ф.И.О.) (дата)

Члены комиссии по проведению специальной оценки условий труда:

С2
(дата)

дА cW<£
(дата)

ZZ
(дата)

(дата)

Заместитель главного врача
по ЭВ Тихонова Ирина Владимировна

(должность) '(Тюдпись) (Ф.И.О.)

Председатель ПК Бондаренко Юлия Федоровна
(должность) (У (порись) (Ф.И.О.):

Специалист по ОК Голофаст Оксана Александровна
(должность) (подпись) (Ф.И.О.)

Специалист по охране труда Тоцкая Людмила Васильевна
(должность) (подпись) (Ф.И.О.)

Эксперт (-ы) организации, проводившей специаф(ную оценку условий труда:

2526 /УУМГ',/ Камынина Ирина Владимировна
(№ в реестре экспертов) (подпись) / (Ф.И.О.)

:in,
(дата)
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Перечень рекомендуемых мероприятий по улучшению условий труда
Наименование структурного 

подразделения, рабочего места
Наименование 
мероприятия

Цель мероприятия Срок 
выполнения

Структурные 
подразделения, 

привлекаемые для 
выполнения 
мероприятия

Отметка о 
выполнении

1 2 3 4 5 6

Лечебно-хирургическое отделение, 
Главный врач

Усилить контроль за соблюдением правил асептики 
антисептики, условиями стерилизации инструментов, 

материалов, отходов
Снижение риска воздействия фактора

Лечебно-хирургическое отделение, 
Заведующий лечебно-хирургическим 

отделением

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора
<

Лечебно-хирургическое отделение, 
Врач-стоматолог-терапевт

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора

Лечебно-хирургическое отделение, 
Врач-стоматолог-хирург

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора

Лечебно-хирургическое отделение, 
Врач-стоматолог- детский

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицински^ 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора
ч

Лечебно-хирургическое отделение, 
Врач-ортодонт

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора

Лечебно-хирургическое отделение, 
Зубной врач

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора

Лечебно-хирургическое отделение, 
Медицинская сестра

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора

Лечебно-хирургическое отделение, 
Рентгенолаборант

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

. Снижение риска воздействия фактора
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Дата составления: 20.07.2023

Председатель комиссии по проведению специальной оценки условий труда

Главный врач
(должность) (подпись)

Фатнева Татьяна Викторовна
(Ф.И.О.)

ММ
(дата)

Члены комиссии по проведению специальной оценки условий труда:
Заместитель главного врача по
ЭВ Тихонова Ирина Владимировна

(должность) (подпись) (Ф.И.О.)

Председатель ПК
(должность)

Бондаренко Юлия Федоровна 
(Ф.И.О.)

Голофаст Оксана Александровна

Тоцкая Людмила Васильевна

(Ф.И.О.)
Специалист по ОК 

(должность)

Специалист по охране труда
(должность) ^Чрбдяибь) (Ф.И.О.)

Эксперт (-ы) организации, проводившейлвлАйгальнутб оценку условий труда:
2526 / /______ Камынина Ирина Владимировна

(№ в реестре экспертов) (подпись) (Ф.И.О.)

Л</7/ Жз
(дата)

(дата)

(дата)

(дата) 

г. 
(дата)
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Сводная ведомость результатов проведения специальной оценки условий труда

Таблица 1

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 т.ч., 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.) 20 20 0 15 5 0 0 0 0

Работники, занятые на 
рабочих местах (чел.)

23 23 0 15 8 0 0 0 0

из них женщин 11 И 0 8 3 0 0 0 0
из них лиц в возрасте до 

18 лет
0 0 0 0 0 0 0 0 0

из них инвалидов 4 4 0 2 2 0 . 0 0 0
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Дата составления: 20.07.2023

Председатель комиссии по проведению специальной оценки условий труда 
/у /

Главный врач ___________ и__________  Фатнева Татьяна Викторовна
(должность) (Подпис1?) (Ф.И.О.)

Члены комиссии по проведению специальной оценки условий труда:
Заместитель главного врача

Тихонова Ирина Владимировна 
(Ф.И.О.)

Бондаренко Юлия Федоровна 
(Ф.И.О.)

Голофаст Оксана Александровна 
(Ф.И.О.)

Тоцкая Людмила Васильевна
(должность) (подпись) (Ф.И.О.)

Эксперт (-ы) организации, проводившей спецтйлзлт^то оценку условий труда:

2526 ______ Камынина Ирина Владимировна
(№ в реестре экспертов) (подпись) (Ф.И.О.)

по ЭВ
(должность) (подпись)

Председатель ПК 
(должность)

■к? 7',к? -
СУ (подпись)

Специалист по ОК
(должность) ^^(до^пись)

Специалист по охране труда

(дата)

Z-/
(дата)

/2<Г
(дата)

(дата)

(дата)

(дата)
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Перечень рекомендуемых мероприятий по улучшению условий труда
Наименование структурного 

подразделения, рабочего места
Наименование 
мероприятия

Цель мероприятия Срок 
выполнения

Структурные 
подразделения, 

привлекаемые для 
выполнения 
мероприятия

Отметка о 
выполнении

1 2 3 4 5 6

Ортопедическое отделение, 
Заведующий отделением

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора

Ортопедическое отделение, 
Врач-стоматолог-ортопед

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора
t

Ортопедическое отделение, 
Зубной врач

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора

Ортопедическое отделение, 
Медицинская сестра

Учитывая вредное воздействие биологического фактора, 
соблюдать санитарно-гигиенические правила и нормы 

личной гигиены. Соблюдать периодичность медицинских 
осмотров.

Снижение риска воздействия фактора

Дата составления: 20.07.2023

Председатель комиссии по проведению специальной оценки условий труда

Главный врач  Фатнева Татьяна Викторовна
(должность) (подпись) (Ф.И.О.) (дата)

Члены комиссии по проведению специальной оценки условий труда:
Заместитель главного врача по
ЭВ__________________________

(должность.)

Председатель ПК
(должность)

Специалист по ОК
(должность)

Тихонова Ирина Владимировна 
(Ф.И.О.) (дата)

(подпись)

Бондаренко Юлия Федоровна 
(Ф.И.О.)

Голофаст Оксана Александровна 
(Ф.И.О.)

(дата)

* (дата)
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Специалист по охране труда 
(должность) (подпись)

Эксперт (-ы) организации, проведавшей спей

™
(№ в реестре экспертов) ' (подпись

[ЫГ

Тоцкая Людмила Васильевна
(Ф.И.О.)

оценку условий труда:
Камынина Ирина Владимировна

(Ф.И.О.)

ж ж ^><3 

(дата)

ТО.ОД.
(дата)
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