

Наименование организации
П Р И К А З
От «___»__________20____ г.                                                                          №____________  

г.Пятигорск
О проведении профилактического медицинского осмотра  
              В соответствии с ст. 212 Трудового Кодекса РФ,-
ПРИКАЗЫВАЮ:
1. Работникам ООО «_____________» до _______ г.  (согласно графика) пройти периодический медицинский осмотр в  ООО «________________»:
           - иметь при себе направление, паспорт или иной документ, удостоверяющий личность;

2. Руководителям отделов  НЕ ДОПУСКАТЬ к работе лиц, не прошедших периодический медосмотр, либо имеющих противопоказания.
3. С данным приказом ознакомить работников, подлежащих медосмотру. Список работников прилагается.
4. Контроль за исполнением приказа возложить на ________________________ 
	Директор

ООО «_________________»
	
	ФИО _______________


С приказом № ______________ от ____________________ ознакомлены:

	Ф.И.О.
	Подпись
	Дата
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