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А дрес: с. Пруды ул. Керченская д. 9/12 

*  .М ес т о  работы : М Б О У  Прудовская срдняя ш 
■ а-лпош ла сл едую щ и е ф л ю о р о г р а ф и ч еск и е обсл едов ан и я

Н ом ер: 187 759  Д а т а : 2 7 .0 5 .2 0 2 5  13:31 С ним ков: 1 
О писание:
Зак л ю ч ен и е: Свежих очагов, и инфильтративных теней не вы
Р ен тген ол ог: Головко Л. В. 

л .Л еч ебн о-п р оф и л ак ти ч еск ое у ч р еж д ен и е  :

П ол уч ен и я

, л

^ 9 a L L 0 S ° X

рвэиэдм

BHMVS3ijo9ve
,vs»3<3 iH'OOW.

ьчлиьм ioiro.m;U O X S H M J  C i lO M I O Q к) .1.1 килой VII

lariwiwfoiiKfilwmiM Wicditoi)
т ш д х э

«Фоа:

traede чхвьэц.
"ВВНКШГ и 

Чэид1Г01Г‘0И Ф
Rhfeda ч г \■$ ' ввньис

| чдиттоп *Q],f,

винвяоЬ'эп’э̂ о оJOMDHHlmfэрм wBiBiqirXcad on dXOQgd Н ЭИЭ̂ПОС О BhBdfl ЭИНЭЬОШИВ£ *д i ВИНВЯ0СЭ1ГЭ90 ОДОНЭНИЙГИКЭРМ JMBXBX4IfX£9d
on axoged я aMD^nof о вьвс1я эинэьошявс *





Q
98

LL
%

TS
°N

:

U C V & fu  C dcO ^ L

П о д п и с ь  р у к о в о д и т е л я

Д а т а  в ы д а ч и У У AsOoLtx-

С в е д е н и я  о  в л а д е л ь ц е  м е д и ц и н с к о й  к н и ж к и :

Ф а м и л и я . с и

И м я , о т ч е с т в о _____ Г.. Г ^ ^ г А

г „ . г „ . . . . . .  л * ,  о з -  J 9 i ~ e

Д о м а ш н и й  а д р е с

О .

'CofUm г л е л а *  / I

И ?  C s t c c ' / п .д  / т г& л-б

а н и з а ц и я  (и н д и в и д , т  „  ц дл и .

f / c .

(личная подпись}

Ф е д е р а л ь н а я  с л у ж б а  п о  н а д з о р у  
в с ф е р е  з а щ и т ы  п р а в  п о т р е б и т е л е й  

и б л а г о п о л у ч и я  ч е л о в е к а



№
5

1
5

7
7

8
6

7



П о д п и с ь  р у к о в о д и т е л я  

Д а т а  « м л я ч и  ^  e C C 'J- v t-

Ф е д е р а л ь н а я  с л у ж б а  п о  н а д з о р у  
в с ф е р е  з а щ и т ы  п р а в  п о т р е б и т е л е й  

и б л а г о п о л у ч и я  ч е л о в е к а

S•щ т■

Сведения о владельце медицинской книжки

Ф ам и л и я .

И м я , о т ч е с т в о

Г од р о ж д е н и я

Д о м а ш н и й  а д р ес '

Д о л ж н о с т ь
[личная подпись’

Организация (индивидуальный предприниматель)





Федеральная служба по надзору 
в сфере защиты прав потребителей 

и благополучия человека

выдавшей медищ

П о д п и с ь  р у к о в о д и т е л я

Д а т а  в ы д а ч и

введения о владельце медицинской книжки:

Ф а м и л и я .

СЯ
сяto
со
осо
со00

г л  6  o j :Г о д  р о ж д е н и я  ... ------ ~Г —~л---------—  ----------------------------- -— , ■-  ---------------------

fy ~ P .Л **? £ / £ £ £ £ * :  />  —М ---
Д о м а ш н и й  а д р е с  ^  _______________ —  _  ---------------------/ ---------------------------------

е .

Д о л ж н о с т ь
чподпись)

О р г а н и з а ц и я  (и н д и в и д у а л ь н ы й  п р е д п р и н и м а т е л ь ) -----------------

М б У У »

OS
ЩфЩ?-:
!ЯтШ

J

A*.- Цг ' Ajj ■ i
i .a J  * th

. i



Щ
е

а
ш

__
__

__
_

w
,u

 i
ns

>

V. Заключение врача о допуске к работе по 
результатам медицинского обследования

Дата I ФИО, подпись
Заключение и р ^ ^ 1„ и яичная

27 05 1 5

п ■ ш т

чу a/ j  ’<
К /

: ill E S I
ш  есмо1РАЖ #7Т^Л

' • ' "' л а д - 4
/  '"‘пf /■£'■}

Осмотр гинеколога?Ой- Йяпя / /  -  1
Врач:.......  А  1

■■ ■ ---- 1-----------

V. Заключение врача о допуске к работе по

ю № 55220328
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Справка
§Вадеев Евгений Владимирович, 1994 года рождения.
Адрес: с.Заветное ул. садовое д. 1
Вместо работы: М БОУ П рудовская срдняя ш
прошёл следующие флюорографические обследования:
-- Номер: 187 771 Дата: 27.05.2025 13:59 Снимков: 1 Получения:

Описание:
Заключение: Свежих очагов, и инфильтративных теней не выявлено
Рентгенолог: Головко Л. В. 

учебно-профилактическое учреждение :
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on oxogad я эяэлпох о EhEda эинэнопгяе£ 'д



XII. Профессиональная 
подготовка и атт Отметка о предупреждении 
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Справка
Смаилова Гуляра Назимовна, 1975 года рождения. 
Адрес: с. Пруды ул. аметхана-султана д. 23 

' -Место работы: МБОУ Прудовская срдняя ш
Прошла следующие флюорографические обследования 

Номер: 187 758 Дата: 27.05.2025 13:28 Снимков: 1 
Описание:

jgfii Заключение: Свежих очагов, и инфильтративных тене 
Рентгенолог: Головко Л. В.

- Лечебно-профилактическое учреждение :
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№
59622699

Федеральная служба но надзору 
в сфере защиты прав потребителей 

и благополучия человека

Филиал ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии 
в Республике Крым и городе федерального 
зн ачен и я  С е в а сто п о л е »  в С о в е т с к о м , 
Н иж негорском  и Б ел о го рск о м  районах

Л и ч н а я  м едиц ин ская кн и ж ка выдана

Подпись руководителя 

Дата выдачиМ - 0 #  oU )-.

ТВВШенова

£ &  ^ /6  £ О Л Ь

, . . .  •• . ■■ 

Сведения о владельце медицинской книжки:

Ф амилия.. о е

Имя, отчество4

Год рождения. / * /  S e t .  Л Л & О

Домашний адресд У о  £ & 6 е /т ?  j> ~

CL_





Протокол
Флюорография легких

Государственное бюджетное учреждение здравоохранения Республики Крым "Советская районная больница" 
297200, РОССИЯ, КРЫМ РЕСП, СОВЕТСКИЙ Р-Н, СОВЕТСКИЙ ПГТ, БОЛЬНИЧНЫЙ ПЕР, д. 3, 

^даделение: рентгенологии, пар-ка 
Дата проведения: 05.09.2025 08:26

Данные о пациенте
ШШО пациента: ШТАНКЕ СЕЛИНА МАРАТОВНА (14.12.2000)

Пол: Ж

Цель исследования
Диагноз: Z02.1. Обследование перед поступлением на работу

■ ЧПер вичное/Повторное исследование: Первичное 

аткий анамнез:

■ "Вид рентгенологического Флюорография легких
■й(Веледования:
j Анатомическая область: Легкое

Технические особенности рентгенологической диагностической системы
именование медицинского Аппарат флюорограф 

Юрудования:
^Эффективная доза: 0.050000 мкЗв
gjggfK
"©граничения

визуализации:

.^Примечания:

ШПАНКЕ СЕЛИНА МАРАТОВНА .
_ 14.12.2303, 24 лет(года) 8 чес, Жен

*297240, РОССИЯ, КРЫМ РЁСП, СОВЕТСКИЙ Р-Н, ПРУДЫ С, ШКОЛЬНАЯ УЛ, д. 7,
Щ

ДАТА:

т е  ,09.006 Флюорография легких

Z02.1. Обследование перед поступлением на работу 

точение сердце и легких в пределах нормы

’.ай?®'Hi*

05.09.2025
Дата

ТУЗОВСКИИ В.В.
ФИО медицинского работника Подпись

Hi*.

t-'-
gjgife КОПИЯ Bf

' i -Щ
подпись̂
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Ф е д е р а л ь н а я  с л у ж б а  п о  н а д з о р у  
в с ф е р е  з а щ и т ы  п р а в  п о т р е б и т е л е й  

и б л а г о п о л у ч и я  ч е л о в е к а

м.п.
Личная медацинск l fX u 9 i>  Р к-

'i< o /L e^b fu { ce­

l l '« /̂ Подпись. руководителя
, Дата выдачи X  < о ч ; си > л

/к  е .
рукаводЙтвии),
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Справка
^ШЬбедин Александр Юрьевич, 1985 года рождения.

А дрес: с. Пруды ул. Садовая д. 127 
,sp|i|ecTO работы : М БОУ Прудовская срдняя ш

п рош ёл  сл едую щ и е ф л ю о р о г р а ф и ч еск и е  обсл едов ан и я :
Щ }. Н ом ер: 187 762 Д ата: 2 7 .0 5 .2 0 2 5  13:37 С н и м к ов: 1 П о л у ч е н н а я ,

О писание:
Зак л ю ч ен и е: С ЕРДЦ Е - дилятация левого ж елудочка,‘легкие - N  
Р ен тген ол ог: Головко Л. В .

“Ж ч еб н о -п р о ф и л а к т и ч еск о е  у ч р еж д ен и е  :

5m 0 L L 0 5 ° N :

кинвяоЕэг/эдо олонэнийиЬ'эш »vBXBX«iifAead 
оп axoQBd я эяэ̂ поЯ о BHBdfl эинэьопгяв£ *д

кинвяопэн-эдо олояэниптгэгс WBXBxqirAcad 
on axogsd я энэ̂ пой о Bhcda эинэьоигяв£ • а



XII. Профессиональная гигиеническая 
подготовка и аттестация

Дата Результаты подготовки 
и аттестации
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Справка
Щ  КАРАЧИК АЛИМЕ БЕКИРОВНА, 1980 года рождения. 

Адрес: (нет данных)
тШ||Место работы: МБОУ ПРУДОВСКАЯ СШ

прошла следующие флюорографические обследования 
жзНы Номер: 187 748 
Ш »  ^Описание:

Дата: 27.05.2025 13:04 Снимков: 1 Полученная

Заключение: Свежих очагов, и инфильтративных теней не выявлено
— Рентгенолог: Головко Л. В. 

Лечебно-профилактическое учреждение:
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Ф е д е р а л ь н а я  с л у ж б а  п о  н а д з о р у  
в с ф е р е  з а щ и т ы  п р а в  п о т р е б и т е л е й  

и б л а г о п о л у ч и я  ч е л о в е к а

Филиал - •, «
Л и ч н а я  м едиц ин ская к н и ж к адгйдаЪ f «*.“ * ( "•* ^
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П о д п и сь  руководител:
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Сведения о владельце медицинской книжки: 

Фамилия_

Имя, отчество

Год рождения.

Домашнему адрес

С-

/£ ?  О б 7 { ? ¥ f t t  •_________
f t  f t 9  f tg  f t  f t

f t t f t  :
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Справка
ТКИНА ОКСАНА КОНСТАНТИНОВНА, 1975 года рождения,
рес: (нет данных)

есто работы: МБОУ ПРУДОВСКАЯ СШ 
шла следующие флюорографические обследования
Номер: 187 753 Дата: 27.05.2025 13:17 Снимков: 1 Полученная

Описание:
Заключение: Свежих очагов, и инфильтративных теней не выявлено
Рентгенолог: Головко Л. В. 

ечебно-профилактическое учреждение :
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Результаты подготовки 
и аттестации Голограмма

'ВУЗ «ЦГ и Э в РК и гфз Сввэсто»

«ЦТ й акте
-Аттеете

е дн о Л  а тте ста ци и

XII. Профессиональная гигиеническая 
подготовка и аттестация
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Отметка о предупреждении 
при нарушении санитарных норм и правил

Дата Вид нарушения
.. - . ....... .. . : : '
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Ох ° £
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V. Заключение врача о допуске к работе по 
результатам медицинского обследования





Федеральная служба по надзору 
в сфере защиты прав потребителей 

и благополучия человека

Филиал ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии 
в  Республике Крым и городе федерального 
значен ия  С е в а с т о п о л е »  в С о в е т с к о м ,  
Н иж негорском  и Белогорском
1 1 Л ичтаячи сди ци н еки я  книж ка

Сведения о владельце медицинской книжки:

Фамилия. Л и л ъ и .
5г{ Имя, io*' отчество

/ Vся
ъ] Год рождения _ -------
ся ^  / 2 р

’^ 7  Домашний адрес ̂  -------

Должность__̂  --------------

П одпи сь рук оводи теля

Дата выдачи / ч  0 &
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хан ^H}fflf.v>ii)fflsanxoai I
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мИж гдцншкяша1Ц

еызс!я эинэьш1/5пНЕШДНГ И
чэитгоц ОИФ

кинЕяоКэ1гэдо охояэниПиКэк м е х в х ч х -Хе э Д 
on axogsd я эяэХпок о е н е Д я  э и н э ь о н г н е е  • д

в и н в й Ь В в ^ э ^ о  о х о н э н и П и в 'э и  к е х е х ч 1гХе э Д 
o n  ЭХ О двД  Н ЭЯэХ иО И  О Е Н в Д я  ЭИНЭЬга1ГМВ£ •

•мер: 187 
Эписание

Справка
СЕЛИМ ЯКУБОВИЧ, 2000 года рождения.

(нет данных)
- МБОУ ПРУДОВСКАЯ СШ 

едующие флюорографические обследования:187 745 Дата: 27.05.2025 12:58 Снимков: 1
Свежих очагов, и инфильтративных теней не выявлено 
Головко Л. В.

офилактическое учреждение :

Ж
Полученная



ООО « В И Т А П Р О Ф .

Г о д ен  к  р а б о т е
l i  ‘TS'VT’и ч н а я  м е д и ц и н с к а я  к н и ж к а  п о д л е ж и т  

голографированию в организациях, уполномочена ; 
Роспотребнадзором.
- " Л и ч н а я  медицинская к н и ж к а  долж на имен;-. 

V печат ь организации  Роспотребнадзора, вы дает ::: 
%  Медицинскую кни ж ку , а  пипок с подпись владельца и 
L  хр ани т ься  у  ад м и ни ст раци и  органи за ц и и  й ен  
К  иыдйтдуалъиого предпринимат еля яй-' мажет  оы •. 
J  еьФ аш рааогйнику по его требованию-в  ,

И р и  увольнении и  переходе на  другое место работы  
% ‘л и ч н а я  медицинская к н и ж к а . остается у владельца ы 

предъявляется по месту новой работы .
:г Проф ессиональная гигиеническая подготовка ь 
% аттестация проводятся только после заклю чен а;; 
" врача о допуске к  работе по результатам медицинская  
Щ о б с л е д о в а н и я . Р е з у л ь т а т  а т т е с т а ц и и  ■ i 
щ п р о ф е с с и о н а л ь н о й  г и г и е н и ч е с к о й  п одгот овки  
i f  п о д т в е р ж д а е т с я  ш т а м п о м  о р г а н и з а ц и и . ,
Щ уполномоченной Роспотребнадзором.
'4  Л и ч н а я  медицинская к н и ж к а  являет ся документ :.'.:

строгой отчетности, защ ищ енной от, поддел ок 
Щ. полиграфической продукцией уровня  «В » и  свобода 
*  продаже не подлежит .

России

688SCfL8e5J4C



Справка
Татьяна михайловна, 1979 года рождения.

с.Превольное ул. Гагарина д. 39 
работы: МБОУ Прудовская срдняя ш 

следующие флюорографические обследования 
Номер: 187 767 Дата: 27.05.2025 13:50 Снимков: 1 Полученна:

Описание:
Заключение: Свежих очагов, и инфильтративных теней не выявлено
Рентгенолог: Головко Л. В.

учреждение :

*

i '■ ' ■



XII. Профессиональная гигиеническая 
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Огаркова Инесса Сергеевна, 1978 года рождения. 
Адрес: с.Пруды ул. Садовая д. 39 
Место работы: МБОУ Прудовская срдняя ш 
прошла следующие флюорографические обследования 
,3 Номер: 187 747 Дата: 27.05.2025 13:02 Снимке 

Описание:
«чр Заключение: Свежих очагов, и инфильтративных 

«Рентгенолог: Головко Л. В.
Лечебно -профилактическое учреждение :
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* Отметка о предупреждении
при нарушении санитарных норм и правил
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Место работы: М Б О У  Прудовская срдняя ш 
црошла следующие флюорографические обследования 

Номер: 187 770 Дата: 27.05.2025 13:57 Снимке 
*  Описание:
S?"9 Заключение: Без патологических изменений ■м Рентгенолог: Головко Л . В. 
Лечебно-профилактическое учреждение :

Полученн:
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Справка
>евзиева Ленара Маратовна, 2002 года рождения, 
хрес: с.Привольное ул. садовая д. 15
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едующие флюорографические обследования
187 764 Дата: 27.05.2025 13:42 Снимков: 1 Получен:
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Свежих очагов, и инфильтративных теней не выявлено 
Головко Л. В. 
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Федеральная служба по надзору 
в сфере защиты прав потребителей 

и благополучия человека
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