
Отчет о проведении специальной оценки условий труда

Титульный лист отчета о проведении специальной 
оценки условий труда

УТВЕРЖДАЮ 
Председатель комиссии по 

проведению специальной оценки

о проведении специальной оценки условий труда в
Государственное бюджетное учреждение здравоохранения Свердловской области «Психиат

рическая больница №6»_____
(полное наименование работодателя)

620010 г. Екатеринбург, ул. Профсоюзная, 77/а
(место нахождения и осуществления деятельности работодателя)

6664029640
(ИНН работодателя)

1026605753217
(ОГРН работодателя)

86.10
(код основного вида экономической деятельности по ОКВЭД)

'f'f. /3
(дата)

0 6  / /  В
(дата)

06. 41 43
(дата)

06. 44 43
(дата)

06. 41 43
(дата)

(дата)

06. 44 43
(дата)

60. 44. 43
(дата)

05. 41 43
(дата)

К. 41 43
:  (дата)


