Информация о медицинском осмотре для поступающих в техникум
Все поступающие предоставляют медицинскую справку по форме 086/у, сертификат прививок.
[bookmark: _GoBack]Поступающие для получения среднего профессионального образования по программам подготовки квалифицированных рабочих и служащих по профессии Машинист дорожных и строительных машин должны дополнительно представить медицинские справку по форме 071/У, ( медицинское заключение о наличии (об отсутствии) у трактористов, машинистов и водителей самоходных машин (кандидатов в трактористы, машинисты и водители самоходных машин) медицинских противопоказаний, медицинских показаний или медицинских ограничений к управлению самоходными машинами.). (Федеральный закон от 02.07.2021 № 297-ФЗ «О самоходных машинах и других видах техники»,  приказ Минздрава РФ от 09.06.2022 № 395н "Об утверждении формы медицинского заключения о наличии (об отсутствии) у трактористов‚ машинистов и водителей самоходных машин (кандидатов в трактористы, машинисты и водители самоходных машин) медицинских противопоказаний, медицинских показаний или медицинских ограничений к управлению самоходными машинами").

Поступающие могу проходить медицинский осмотр по месту жительства.

Приложение № 19
к приказу Министерства здравоохранения Российской Федерации от 15 декабря 2014 г. № 834н
	Наименование медицинской организации
	
	Код формы по ОКУД
	

	
	
	Код учреждения по ОКПО
	

	
	
	

	Адрес
	
	Медицинская документация

	
	
	Форма № 086/у

	
	
	Утверждена приказом Минздрава России

	
	
	от 15 декабря 2014 г. № 834н



	МЕДИЦИНСКАЯ СПРАВКА №
	


(врачебное профессионально-консультативное заключение)
1. Фамилия, имя, отчество  

	2. Дата рождения: число
	
	месяц
	
	год
	


3. Место регистрации:
субъект Российской Федерации  

	район
	
	город
	


населенный пункт  

	улица
	
	дом
	


квартира  

4. Место учебы, работы  



5. Перенесенные заболевания  





6. Профилактические прививки  






Подготовлено с использованием системы КонсультантПлюс

оборотная сторона ф. № 086/у
7. Объективные данные и состояние здоровья:
Врач-терапевт  

Врач-хирург  

Врач-невролог  

Врач-оториноларинголог  

Врач-офтальмолог  



Данные флюорографии  

Данные лабораторных исследований  





8. Заключение о профессиональной пригодности  





Дата выдачи справки:
	“
	
	”
	
	20
	
	г.


Ф.И.О. врача, выдавшего медицинскую справку  



Подпись врача  

Ф.И.О. Главного врача медицинской организации  



Подпись  

М.П.
Медицинская справка действительна в течение 6 месяцев со дня выдачи.

