CENTRUM ”a
MEDYCZNE

¢

(oznaczenie pracodawcy) (miejscowosc) (data)

Skierowanie na badanie lekarskie

Skierowanie na badanie:
[ Jwstepne [ ] okresowe [] kontrolne

Dziatajac na podstawie art. 229 § 4a ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r- Kodeks pracy (Dz. U. z 2019 r. poz. 1175 z pézn. zm.) kieruje na badania lekarskie:

Pana/Panig*
nr PESEL**

zamieszkatego/zamieszkata*

zatrudnionego/zatrudniong* lub podejmujacego/podejmujaca* prace na stanowisku lub stanowiskach pracy:

okreslenie stanowiska/stanowisk* pracy*** (opisac: rodzaj pracy, podstawowe czynnosci, sposob i czas ich wykonywania)

Opis warunkéw pracy uwzgledniajacy informacje o wystepowaniu na stanowiskach lub stanowiskach pracy, czynnikdw niebezpiecznych, szkodliwych dla zdrowia lub czynnikéw uciazliwych
i innych wynikajacych ze sposobu wykonywania pracy, z podaniem wielkosci narazenia oraz aktualnych wynikéw badar i pomiaréw czynnikéw szkodliwych dla zdrowia, wykonanych na tym
stanowisku/stanowiskach — nalezy wpisa¢ nazwe czynnika i wielkos¢/wielko$ci narazenia****):

I. Czynniki fizyczne:

[] hatas czas narazenia pomiary.
[] ultradzwieki czas narazenia pomiary.
[ ] wibracja miejscowa czas narazenia pomiary.
[] wibracja ogélna czas narazenia pomiary.
[ ] promieniowanie jonizujace: kat. A czas narazenia pomiary.
[ ] promieniowanie jonizujace: kat. B czas narazenia pomiary.
[ ] promieniowanie i pole elektromagnetyczne czas narazenia pomiary.
[ ] promieniowanie nadfioletowe czas narazenia pomiary.
[ ] promieniowanie podczerwone czas narazenia pomiary.
[ ] promieniowanie laserowe czas narazenia pomiary.
[ ] obstuga monitora ekranowego czas narazenia pomiary.
[] niedostateczne o$wietlenie czas narazenia pomiary.
[] nadmierne oswietlenie czas narazenia pomiary.
[ ] mikroklimat goracy czas narazenia pomiary.
[] mikroklimat zimny czas narazenia pomiary.
[ ] zmienne warunki atmosferyczne czas narazenia pomiary.
[ ] zwiekszone lub obnizone ci$nienie atmosferyczne czas narazenia pomiary.
II. Pyty:

[] wymieni¢ jaki czas narazenia pomiary.
[] wymieni¢ jaki czas narazenia pomiary.
[] wymieni¢ jaki czas narazenia pomiary.
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Pana/Panig*

nr PESEL**

III. Czynniki chemiczne:

[ ] wymieni¢ jaki czas narazenia pomiary.
[] wymieni¢ jaki czas narazenia pomiary.
[] wymieni¢ jaki czas narazenia pomiary.

IV. Czynniki biologiczne:

[] Wirus zapalenia watroby typu B (HBV)

[] Wirus zapalenia watroby typu C (HCV)

[ ] Ludzki wirus niedoboru odpornoéci nabytej (HIV)

[] Pateczki Brucella abortus bovis

[ ] Promieniowce termofilne, grzyby pleéniowe i inne o dziataniu uczulajacym

[] Inne szkodliwe czynniki biologiczne

V. Inne czynniki w tym niebezpieczne:

[] niekorzystne czynniki psychospoteczne

[ ] staty duzy doptyw informagji i gotowo$¢ do odpowiedzi [ ]stanowisko decyzyjne i zwigzane z odpowiedzialno$cia

[ ]narazenie zycia [ ]monotonia pracy
kierowanie pojazdem w ramach obowigzkéw stuzbowych kat. ........... [ Jwaozkiem widtowym [ ]ciezkim sprzetem budowlanym
kierowca pojazdu uprzywilejowanego kat. [ ]zas. dla Pracodawcy [ ]zas. dla Wydziatu Komunikagji
kierowca samochodu kat. [ ]zas. dla Pracodawcy [ ]zas. dla Wydziatu Komunikacji

praca z bronig

praca wymagajaca petnej sprawnosci psychoruchowej

praca na wysokosci: [ ] do 3 metrow [ ] powyzej 3 metréw [ ] praca na masztach/wiezach
praca w wykopach (doty, rowy): [] do 3 metrow [] powyzej 3 metréw

praca zmianowa

praca fizyczna
praca w wymuszonej pozycji

praca w stuchawkach

praca wymagajaca ruchow monotypowych konczyn

praca wymagajaca statego i dtugotrwatego wysitku gtosowego

Ooo0oo0oogooooooo

taczna liczba czynnikdw niebezpiecznych, szkodliwych dla zdrowia lub czynnikéw uciazliwych
i innych wynikajacych ze sposobu wykonywania pracy: wskazanych w skierowaniu: |:|

Wymagane badanie sanitarne: tak nie

(miejscowos¢ i data) (pieczatka i podpis pracodawcy, nr tel. do bezposredniego kontaktu)

OBJASNIENIE:

*) Niepotrzebne skresli¢

**)w przypadku osoby, ktérej nie nadano nr PESEL - nazw i numer dokumentu stwierdzajgcego tozsamos¢

***) Opisac rodzaj pracy, podstawowe czynnosci, sposob i czas ich wykonywania

****) Opis warunkoéw pracy uwzgledniajacy w szczegdlnosci przepisy:

1.Wydane na podstawie:

a.art. 222 § 3ustawy z dnia 26.06.1974 r.— Kodeks pracy dotyczacy wykazu substancji chemicznych, ich mieszanin, czynnikéw lub proceséw technologicznych o dziataniu rakotworczym lub mutagennym,
b.art. 222 § 3 ustawy z dnia 26.06.1974 r.— Kodeks pracy dotyczace wykazu szkodliwych czynnikéw biologicznych,

c.art.227 § 2 ustawy zdnia 26.06.1974 r. —Kodeks pracy dotyczace badan i pomiaréw czynnikéw szkodliwych dla zdrowia,

d.art. 228 § 3 ustawy zdnia 26.06.1974 r.— Kodeks pracy dotyczace wykazu najwyzszych dopuszczalnych stezen i natezen czynnikéw szkodliwych dla zdrowia w sSrodowisku pracy,
e.art. 25 pkt 1 ustawy zdn. 29.11.2000 r.— Prawo atomowe (Dz. U.z 2014 r. poz. 1512) dotyczace dawek granicznych promieniowania jonizujacego;

2.Zatacznik nr 1 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dn. 30 maja 1996 r. w sprawie przeprowadzenia badan lekarskich pracownikéw, zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej
nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydanych do celéw przewidzianych w Kodeksie Pracy (Dz. U. z 2016 r. poz. 2067)

Skierowanie na badania lekarskie jest wydawane w dwaéch egzemplarzach, z ktérych jeden otrzymuje osoba kierowana na badania.
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