
Сводная ведомость результатов проведения специальной оценки условий труда 
 
Наименование организации: Бюджетное учреждение здравоохранения Омской области «Клинический медико-хирургический центр Министерства 
здравоохранения Омской области»  

Таблица 1 

Наименование 

Количество рабочих мест и численность 
работников, занятых на этих рабочих 

местах 
 

Количество рабочих мест и численность занятых на них работников по классам 
(подклассам) условий труда из числа рабочих мест, указанных в графе 3 (единиц) 

класс 1 класс 2 

класс 3 

класс 4 
всего 

в том числе на которых 
проведена специальная оценка 

условий труда 
3.1 3.2 3.3 3.4. 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
Рабочие места (ед.) 1040 2 0 2 0 0 0 0 0 
Работники, занятые на рабочих ме-
стах (чел.) 1083 2 0 2 0 0 0 0 0 

из них женщин 850 2 0 2 0 0 0 0 0 
из них лиц в возрасте до 18 лет 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
из них инвалидов 30 0 0 0 0 0 0 0 0 
 

Таблица 2 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 

 
Отделение экспертизы 

профпригодности / Регистра-
тура 

                      

566  Медицинский регистратор - - - - - - - - - - - 2 2 2 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет 
567  Регистратор - - - - - - - - - - - 2 2 2 2 - Нет Нет Нет Нет Нет Нет 

 
Дата составления: 29.05.2025  
 



Председатель комиссии по проведению специальной оценки условий труда 
заместитель главного врача по хирур-

гической помощи    ЗайцевВладимир Васильевич   
(должность)  (подпись)  (фамилия, имя, отчество (при наличии)  (дата) 

 
Члены комиссии по проведению специальной оценки условий труда: 

заместитель главного врача по эконо-
мическим вопросам    Голубева Анна Николаевна   

(должность)  (подпись)  (фамилия, имя, отчество (при наличии)  (дата) 

руководитель сектора охраны труда 
отдела правового обеспечения и кон-

троля    Лейтланд Дарья Валентиновна   
(должность)  (подпись)  (фамилия, имя, отчество (при наличии)  (дата) 

начальник отдела по управлению пер-
соналом    ЛысенкоЮлия Николаевна   
(должность)  (подпись)  (фамилия, имя, отчество (при наличии)  (дата) 

заместитель главного врача по право-
вым вопросам    Искендеров Нариман Гамлетович   

(должность)  (подпись)  (фамилия, имя, отчество (при наличии)  (дата) 

заместитель главного врача по терапии 
и реабилитации    Романовская Елена Викторовна   

(должность)  (подпись)  (фамилия, имя, отчество (при наличии)  (дата) 

председатель первичной организации 
профсоюза работников БУЗОО «КМХЦ 

МЗОО"    
Романовский Константин Викто-

рович   
(должность)  (подпись)  (фамилия, имя, отчество (при наличии)  (дата) 

 
Эксперт(-ы) организации, проводившей специальную оценку условий труда: 

1722    Кретенева Анна Михайловна  29.05.2025 
(№ в реестре экспертов)  (подпись)  (фамилия, имя, отчество (при наличии)  (дата) 

 


