
Žádost o provedení pracovnělékařské prohlídky a posouzení zdravotní způsobilosti k práci


	
Zaměstnavatel (razítko, adresa, IČO)

Žádáme o provedení 
	vstupní          periodické (pravidelné)          mimořádné          výstupní  pracovnělékařské prohlídky
a vydání posudku o zdravotní způsobilosti 

pana/paní	…………………......datum narození	…………………….
adresa trvalého/přechodného pobytu................................................................................................................................... 

pracovní zařazení:

[bookmark: _GoBack]popis práce: 

režim práce: (směnný provoz, počet hodin týdně, denní či noční práce)...............................................................................

zařazenou/zařazené podle vyhlášky č. 79/2013 Sb., o pracovnělékařských službách: 
rizikové faktory pracovních podmínek/zátěže se zařazením do kategorie u každého rizikového faktoru:




výsledná kategorie rizika:  1     2     2R      3     4 

Profesní rizika: např: 
	práce ve zdravotnických zařízeních, v zařízeních sociálních služeb a práce v dalších zařízeních obdobného charakteru, jejíž součástí je obvyklý přímý kontakt s klienty nebo pacienty a dále práce zahrnující poskytování sociálních služeb v přirozeném sociálním prostředí osob
	obsluha a řízení motorových a elektrických vozíků a obsluha vysokozdvižných vozíků
	práce ve výškách nad úrovní terénu a nad volnou hloubkou, pokud je jiným právním předspisem stanoveno použití osobních ochranných prostředků proti pádu
noční práce: zaměstnanci pracující v noci podle  §  78 odst. 1 písm. K) zákona č. 262/2006 Sb., zákoník práce, ve znění zákona č. 365/2011 Sb.

Zaměstnavatel tímto pověřuje posuzovanou osobu, aby pro něj převzala lékařský posudek (§ 46 odst. 1 věta druhá zákona č. 373/2011 Sb.).

	
V 	 dne 	                           		
                                                                                                    			podpis osoby oprávněné 

