Siseministri 15. veebruari 2011. aasta mééruse nr 2
,Padsteteenistujate kutsesobivuse nouded, sealhulgas
fiitisilise ettevalmistuse, hariduse- ja tervisenduded*
Lisa 2

(siseministri 23. aprilli 2015. aasta méaruse nr 26 ,,Siseministri 15. veebruari 2011. aasta
maiiruse nr 2 ,,Péésteteenistujate kutsesobivuse nduded, sealhulgas fiiiisilise ettevalmistuse,
hariduse- ja tervisenduded* muutmine* lisa 2 sdnastuses)

TERVISEKONTROLLI KAART

Perekonnanimi Eesnimi

Isikukood

Elukoha aadress, postiindeks, telefon

Ametikoht

Asutuse nimi, aadress, postiindeks

Tootaja tervisedeklaratsioon

El JAH AEG

1. Kas varem on tervisekontrolli pohjal mairatud
piiranguid?

2. Kas olete viibinud haiglaravil?

3. Kas poete voi olete pddenud jargmisi haigusi:

« kopsuhaigused (sh tuberkuloos)

« allergilised haigused

» siidame-vereringehaigused (sh valud siidame
piirkonnas, riitmihdired)

» korgenenud vererohk

 suhkruhaigus

* neeru-kuseteedehaigused (sh neerukivitobi)




* mao-sooletrakti haigused (sh haavandtobi,
sapikivitobi)

e luumurrud, traumad

+ liigeste pdletikud

» radikuliit, narvipdletikud

* teadvuse kaotuse hood, langetdbi, krambid

» psiitihikahdired

» soltuvus alkoholist voi narkootikumidest

» korvahaigused

» krooniline nohu, otsmiku- voi
poskkoopapodletik

+ silmahaigused

4. Kas tarvitate regulaarselt ravimeid?

5. Kas kannate silma kontaktlagtsi?

6. Kas olete viimase aasta jooksul olnud haige voi
toovoimetuslehel?

Kinnitan andmete digsust:

Tootaja allkiri

Tervisekontrolli tulemus

Tervisekontrolli sageduse muutmise pShjus

Jargmine tervisekontrolli tihtaeg on (kuu, aasta)

Arst nimi ja allkiri

Kuupidev




