Anexa nr.7
la Regulamentul sanitar privind

supravegherea sănătăţii persoanelor

expuse acţiunii  factorilor profesionali 
de risc 
Municipiul, oraşul, raionul________________________________________

ACTUL FINAL nr._______

din ___ ________________ _______

privind rezultatele examenului medical  periodic al angajaţilor  din  unitatea economică _________________________________________________________________________

COMISIA ÎN COMPONENŢA

1. Preşedintelui comisiei medicale_______________________________________________

2. Specialiştilor (medicilor)_______________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

A CONSTATAT

1.    După plan au fost supuşi examenului medical______________________________

       inclusiv femei_____________________________________________________

       După planul precizat__________________________________________________

       inclusiv femei______________________________________________________

1.1. Numărul persoanelor examinate________________________________________

        inclusiv femei_____________________________________________________

1.2. Procentajul prezentării la examenul medical______________________________

       inclusiv femei______________________________________________________

1.3. Numărul persoanelor neexaminate______________________________________

       inclusiv femei______________________________________________________

2.    Persoane cu suspiciuni de intoxicaţii şi boli profesionale____________________

       inclusiv femei______________________________________________________

	Nr.
crt.
	Numele, prenumele
	Denumirea sectorului, secţiei
	Profesia
	Factorii profesionali 

de risc


	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	


2.2. Numărul persoanelor cu boli generale depistate pentru prima dată_________________

       inclusiv femei______________________________________________________

2.3. Numărul persoanelor care necesită transfer temporar  la alt loc de lucru din cauza stării de   

       sănătate (cu excluderea factorilor profesionali de risc)_______________

       inclusiv femei______________
	Nr.
crt.
	Numele, prenumele
	Denumirea sectorului, secţiei
	Factorii profesionali de risc

	1
	2
	3
	4

	
	
	
	


2.4. Numărul persoanelor care necesită transfer permanent la alt loc de lucru din cauza stării   

     de   sănătate precare (cu excluderea factorilor profesional de risc)_________________

       inclusiv femei______________

	Nr.
crt.
	Numele, prenumele
	Denumirea sectorului, secţiei
	Factorii profesionali de risc

	1
	2
	3
	4

	
	
	
	


2.5. Numărul persoanelor trimise la comisia medicală de expertiză a vitalităţii    

       pentru stabilirea grupei de invaliditate____________________________

       inclusiv femei______________

	Nr.
crt.
	Numele, prenumele
	Denumirea sectorului, secţiei 


	1
	2
	3

	
	
	


2.6. Numărul persoanelor care necesită trimitere

2.6.1. La tratament sanatorial______________

	Nr.
crt.
	Numele, prenumele

	1
	2


2.7. Numărul persoanelor care necesită alimentaţie dietetică_________________

	Nr.
crt.
	Numele, prenumele
	Masa dietetică

	1
	2
	3

	
	
	


2.8. Numărul persoanelor care necesită examene clinice suplimentare:___

_______________________________________________________________

	Nr.
crt.
	Numele, prenumele
	Denumirea

sectorului, secţiei 
	Diagnosticul
	Factorii profesionali

 de risc

	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	


3. A fost controlată îndeplinirea măsurilor prevăzute în actul final  precedent                     ____________________
Măsurile îndeplinite___________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

4.    În baza rezultatelor examenului medical periodic se propune următorul complex de măsuri pentru ameliorarea condiţiilor de muncă şi a sănătății angajaţilor.  

4.1. Conducătorului unităţii economice  dlui/ dnei___________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Semnăturile:

____________________                      __________________                           _______________

Preşedintele comisiei medicale          Medic-şef sanitar de stat                       Conducătorul
                                                                                                                            unităţii economice
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