............................................................................... (miejscowosé, data)

(nazwa i adres podmiotu udzielajgcego informacji)

Informacje dotyczace przebiegu zatrudnienia i warunkéw wykonywania pracy

w zwiazku z podejrzeniem choroby zawodowej

Informacji udziela si¢ w zwiazku ze zgloszeniem podejrzenia choroby zawodowej u osoby:
L. M@ 1 NAZWISKO ..eviiiiiieiiie ettt ettt e e ittt e e bt e e tteeeabeesabeeestaeesbesessasasseassaseeensseessseensseessseeasseanns
2. Data 1 MICJSCE UTOAZEINIA ....ouveeeeieiiieieeiieeie ettt et ete et et e esttesteesateeteesaeeeateestesseesseeeseenbeenseeenseenseeneeenseenseensennne
3. Numer ewidencyjny PESEL, 0 11€ POSIAAA ......ooiiiiiiiiiiieie ettt ettt et s
4. AdTIES ZAMIESZKANIA ... .eetieeiiiiieiieitieee ettt ettt et e e e bt e s bt et e bt e s beeteesaeesbeeseesateasneesneesaeesseesneesanenaeas
5. Aktualna sytuacja zawodowa: pracownik/emeryt/rencista/bezrobotny

Inna forma WYKONYWANIA PIACY .....ccvvervieriierrieriieiteesteesieesseeseesseesseeseesseesseesseessesssesssesssesssessssesssessessssssssessensns
6. Aktualny pracodawca (dotyczy pracownika)

POINA NAZWA .ot e et e e e e et e e e e e e e e e et eeeesaea et eeeseaaa e eeeeeeesaaarareeeeeseaaaaaaes

Numer identyfikacyjny REGON ........ccciiiiiiiiiiiiictcie ettt ettt te s e etaessseesbaessbessnesssessseensessnenns
7. Pelna nazwa choroby zawodowej, ktorej dotyczy pOSLEPOWANIE .......ccueeveeiieriieieeieeie et et eee e

Pozycja w wykazie chordob zawodowych okreslonym w przepisach w sprawie choréb zawodowych,

wydanych na podstawie art. 237 § 1 pkt 3 — 61 § 1' ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy
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9. Wywiad zawodowy

Okresy Stanowisko Pracodawca Charakterystyka Dane o narazeniu
zatrudnienia pracy narazenia (czynniki (wyniki pomiarow)
od—do szkodliwe/ucigzliwe)

10.Migjsce zatrudnienia lub wykonywania pracy, z ktorym wiaze si¢ podejrzenie choroby zawodowej
bedace powodem zgloszenia podejrzenia choroby zawodowe;j
POINA NAZWA ...ttt ettt ettt e a st e bt e bt e et e et e st et e ebe e te e e ebeeneeeeten

Numer identyfikacyjny REGON ........cooiiiiiiiii ettt ettt ettt ettt stesaeeseteeeesnneens
11.Stanowisko pracy, wydzial, 0ddzial .............cocoiiiiiiiii e

13.Czynniki, ktére wskazuje si¢ jako przyczyng choroby zawodowej

Nazwa CZYNNIKA (CZYNNIKOW) ....viiiiiiiiiiiiiiecieesieete et ete e ete et e teete e teesteesbeetsesseesseesseessesssseessesssessseessessses
Wyniki badan oraz pomiardw stezen i natgzen czynnikéw szkodliwych dla zdrowia wystepujgcych
w srodowisku pracy w okresie zatrudnienia pracownika (z datg pomiaréw lub najczesciej
stwierdzane; jezeli podejrzenie dotyczy choroby wywotanej czynnikami biologicznymi, uczulajgcymi
lub rakotworczymi, nalezy poda¢ dane, o ktorych mowa w przepisach w sprawie chordb
zawodowych, wydanych na podstawie art. 237 § 1 pkt 3 — 6 1 § 1! ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. —
Kodeks pracy)
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14.Sposéb wykonywania pracy
a) rodzaj, zakres i stopien obcigzenia czynnosciami, ktére mogly powodowac nadmierne obciazenie
(uwzgledni¢ odpowiednio: uktad ruchu, obwodowy uktad nerwowy (pnie nerwow), narzad glosu;

POAAC W FOTIINIE OPISU) 1.uvvervrerireeiietieiesiteeteeteeteesteesteeseessaessseasseessessseasseessessseasseessessaesseessssssseassesssesssensses

b) chronometraz czynnosci powodujgcych nadmierne obcigzenie okreslonego uktadu lub narzadu

OrZaNIZMU TUAZKIEZO ...couviiiiiiieiiie ettt ettt at e st e st et e et et e bt e sbeesetesaeesaeesneeeas

d) czy stanowisko pracy bylo dostosowane pod wzgledem ergonomicznym do wykonywania

czynnos$ci, 0 KtOrych mowa W Lit. @1 D7 ..oocuiiiiiiiiiee et

16.0pis s$rodkow profilaktycznych podejmowanych przez pracodawce w zwigzku z narazeniem

ZAWOUMOWYIN 1..veeutieiieeiieeteetesttestteeteesteesteeateessesssessseanseeseanseeseessseassesseesssesssenseensseanseeseesssesssesnseansesssesssennsenssenns
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17.Czy u pracodawcy byty przeprowadzane kontrole warunkow pracy?
a) kto przeprowadzal (panstwowy inspektor pracy, panstwowy powiatowy/graniczny/wojewodzki
inspektor sanitarny, panstwowy inspektor sanitarny, o ktérym mowa w przepisach wydanych
na podstawie art. 20 ust. 2 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U.
7 2024 r. poz. 416), komendant/inspektor wojskowego osrodka medycyny prewencyjnej)?
o) IR0 S T=Tc USRS
c) charakterystyka WydanyCh dECYZJi ......ceecvirviriiiiiinieeieiierie sttt ste ettt e st e e e sabeesbeessaesseensaensaens

(czytelny podpis osoby (0sob)

udzielajacej (-ych) informacji)
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