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Журнал учета медицинских 
осмотров декретированного 

персонала

Начат  «___»_____________________20___г.

Окончен «___»_____________________20___г.

Примечание:

Журнал учета медицинских осмотров декретированного персонала должен быть зарегистри-
рован в делопроизводстве. Он должен храниться у руководителя подразделения в течение одного 
года со дня последней записи и затем сдаваться в делопроизводство.

_____________________________________________________________________________________
Участок (цех)

Ф.И.О. ______________________________________________________________________________

Профессия (должность) ________________________________________________________________

Дата приема на работу «___» _____________

Дата увольнения «___» _____________

Кем и когда выдана санитарная книжка ___________________________________________________

ЖУРНАЛ
учета направлений, выдаваемых работникам

для прохождения периодического
медицинского осмотра

Начат «___» _______________ 20 ___ г.

Окончен «___» _____________ 20 ___ г.

В журнале прошнуровано пронумеровано и скреплено

печатью листов

____________________________ 20 ____ г

Ф И О должность подпись

М П

,

_________________________________

«________» .

. . ., , ______________________

_______________________________________________

. .

Общероссийский классификатор продукции
ОК-005-93, том 2; 957000 - бланки

Санитарно-эпидемиологическое заключение не требуется
Товар не подлежит обязательной сертификации

Срок годности не ограничен

Изготовлено в интернет-типографии ЦЕНТРМАГ г Москва Пятницкое ш д корп« » . , ., . 7 . 1,
(495) 759-22-01, 754-33-32, www.centrmag.ru, info@centrmag.ru

(наименование структурного подразделения)

Приложение №4
к приказу

от 20 г №«____»_____________    ___ . ______

Це
нт
рМ
аг



№ 
п/п

Наименование 
медицинского 
специалиста

Периодичность
 медицинского осмотра

 в год (раз)

Дата последнего медицинского осмотра

1 2 3 4 5 6 7
R-графия

 Санэпидемстанция
Терапевт
Гинеколог
Дерматовенеролог
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