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 مناقصه دستورالعمل شرکت در
 3 از   1

 شرکت آهن وفولاد ارفع
 

در اين مناقصه مورد عمل  ،شرايط مشروح زير نيز ،علاوه بر مراتبي كه در دعوتنامه اين مناقصه ذكر شده است

 :قرار خواهد گرفت

اطلاعات لازم را كسب نموده  پيشنهاد دهندگان بايد موضوع مناقصه را مورد بررسي قرار داده و درباره آن .1

آنچه بر اجراي  كلي به طور و باتوجه به نوع كار، ميزان و خصوصيات كاري كه قرار است انجام شود و

اي مبني بر عدم اطلاعات پيشنهاد خود را تسليم دارند. كارفرما هيچ گونه عذر و بهانهموثر است،  قرارداد

 پذيرد. د و مدارك مناقصه را نميو درك مفاهيم و يا تفسير غلط از مفاد اسنا
 

كه روي آن جملات  بسته مهر شدهدربايد پـيشنهاد خود را در يك پـاكت ، مناقصهداوطلب مشاركت در  .2

 3 اشد، به ترتيب بندهايب  "ج"و   "ب"و  "الف"پـاكت جداگانه  سه محتويو  زير نوشته شده باشد

 مناقصه گزار تسليم نمايد.به دبيرخانه  ،در موعد مقرر تنظيم و ،5و  4و 

 ...................................................................مربوط به مناقصه  •

 ..............مشخصات پيشنهاد دهنده ................................... •

 ..............نشاني و تلفن پيشنهاد دهنده ............................. •

 .............تسليم پيشنهاد .............................................. تاريخ •

 

ضمانت نامه شركت در مناقصه  قرار داده شوند عبارت است از "الف"كه بايد در پـاكت  ياسناد و مدارك .3

 باشد: زیر به یکی از اشکالكه بايد 

 الير 900،000،000ضمانت نامه بانکي به مبلغ  .3.1

 (3501بانك ملي كد  IR 140170000000224634852002آهن و فولاد ارفع: )شبا شركت 

نامه تاييديه اخذ شده از معاونت مالي و اقتصادي كارفرما، مبني بر بلوكه شدن مطالبات مناقصه گر  .3.2

 .ضمانت نامهبه ميزان مبلغ 

 

 قرار داده شوند عبارتند از: "ب"مدارك و اسنادي كه بايد در پـاكت  .4

دقيقا به ترتيب زير و به صورت  نسبت به ارائه اطلاعات خواسته شده و پيشنهاد دهندگان،است  مقتضي

 ، از هم تفکيك گردند.جداكنندهمجموعه اسناد هر يك از آيتم هاي زير مي بايست با  د.ناقدام نمايجداگانه، 

 شامل: مدارك قرارداد .4.1

 دعوتنامه شركت در مناقصه .4.1.1

 دستورالعمل شركت در مناقصه .4.1.2

 موافقتنامه .4.1.3

 قراردادشرايط  .4.1.4

  ح خدماتشر .4.1.5

 پيوست ها .4.1.6
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 مناقصه دستورالعمل شرکت در
 3 از   2

 شرکت آهن وفولاد ارفع
 

 به شرح زير: مشخصات ثبتي شركت .4.2

 اساسنامه شركت  تصوير .4.2.1

روزنامه رسمي تأسيس شركت و آخرين تغييرات در مورد دارندگان امضاي مجاز تصوير  .4.2.2

 پيشنهاد دهنده براي اسناد مالي و تعهدآور

   ارائه گواهي امضا صاحبان امضاي مجاز شركت .4.2.3

 مشخصات اعضاي هيات مديره  .4.2.4

ارائه اسناد و مستندات مربوط به كد اقتصادي، شناسه ملي اشخاص حقوقي، شماره  اعلام يا .4.2.5

 ثبت شركت، آدرس، تلفن، نمابر، كدپستي و آدرس پست الکترونيك

 ارائه ي گواهي ثبت نام سامانه ثنا .4.3

 

 پارامترهاي ارزيابي .4.4

 ( اردكان شهرستان –بومي بودن ) استان يزد  •

 سابقه كار مرتبط •

 دارا بودن نرم افزار طب كار •

 سطح پوشش دهي گزارشات تحليلي و تخصصي مورد نياز •

 دارا بودن تيم فني طب كار جهت معاينات پاراكلينيکي •

 رضايت از كار در صنايع ديگر •

 دارا بودن مجوز دانشگاه علوم پزشکي استان يزد •

 

 از: قرار داده شوند عبارتند "ج"اسناد و مداركي كه بايد در پــاكت  .5

برگ پيشنهادي قيمت كه بايد طبق فرم پيوست تکميل شده باشد. پيشنهاد بايد از هر حيث براي  .5.1

 ماه بعد از تاريخ تعيين شده براي تسليم پيشنهادها معتبر باشد. سه مدت 
 

ذكر شده، بدون تغيير، حذف و يا  5الي  3را كه در بندهاي  مناقصهبايد تمام اسناد و مدارك  گر مناقصه .6

مهر و امضاء و تسليم نمايد. در صورت وجود خدشه يا  ،قرار دادن هرگونه شرط در آن تـکميل، تنظيم

و يا نداشتن   دستورالعمل شركت درنقص در اسناد و مدارك يا ارائـه پـيشنهاد مشروط، مبهم و برخلاف 

 تضمين كافي، آن پـيشنهاد ناقص و مردود خواهد بود.

شدگان كه نسبت به مفهوم اسناد و مدارك مناقصه ابهامي داشته باشند و يا ضمن مطالعه  هر يك از دعوت .7

را به صورت كتبي از  مراتباسناد و مدارك مناقصه، اختلاف، اشتباه و يا تناقصي مشاهده نمايند، بايد 

تقاضاي توضيح كتبي نمايند. به مديريت امور قراردادي، اطلاع داده و  021-72063001طريق شماره نمابر 

تمامي سوالات و جوابيه آنها و هرگونه توضيح يا تجديد نظر يا حذف و اضافه نمودن اسناد و مدارك مناقصه 

از سوي كارفرما، به كليه دعوت شدگان اعلام و جزو اسناد و مدارك  "و نحوه تغيير و تسليم آنها، كتبا

 قرارداد منظور خواهد شد. 
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 مناقصه دستورالعمل شرکت در
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 شرکت آهن وفولاد ارفع
 

نظر در اسناد و مشخصات را قبل از انقضاي مهلت تسليم پـيشنهادها  تغيير، اصلاح يا تجديدحق  كارفرما .8

تواند آخرين مهلت دريافت در اين صورت مي ،دارد و اگر چنين موردي پـيش آيدبراي خود محفوظ مي

كافي براي  دهندگان به تعويق اندازد به نحوي كه آنان فرصت پـيشنهادها را با اعلام كتبي به پـيشنهاد

در صورتي كه پـيشنهادي قبل از ابلاغ مراتب مزبور  اصلاح و تجديدنظر در پـيشنهاد خود را داشته باشند.

 دهنده حق دارد تقاضاي استرداد آن را بنمايد. پـيشنهاد ،تسليم شده باشد
 

ود. براي نوشته ش قيمت قيمت بايد براي كل كار و به عدد و حروف در برگ پـيشنهاد يرقم پـيشنهاد .9

به و پـيشنهادي كه قيمت  وف نوشته شده ملاك عمل خواهد بودارقامي كه به حر ،تعيين برنده مناقصه

 شود.د شناخته ميرا نداشته باشد، مردوحروف 
 

 باشد.كارفرما در رد يا قبول هريك از پيشنهادها مختار است و موظف به دادن توضيحي نمي .10
 

روز كاري پس از ابلاغ به وي، براي انعقاد قرارداد و سپردن تضامين  5مناقصه در مدت  برندهصورتي كه  در .11

گردد و سپرده برنده دوم مربوطه حاضر نشود، سپرده وي ضبط و با نفر دوم مناقصه قرارداد منعقد مي

و تسليم  مناقصه نيز در صورت امتناع از انعقاد قرارداد ضبط خواهد شد. ضمناً قبل از انعقاد قرارداد

هاي نامهضمانتنامه انجام تعهدات از طرف برنده اول مناقصه، سپرده نفر دوم مسترد نخواهد شد. ضمانت

اند )به استثناي برندگان اول و دوم(، به نماينده پيشنهاد دهنده مسترد شركت كنندگاني كه برنده نشده

  خواهد شد.
 



 

 

 موافقت نامه
 4 از  1

 شرکت آهن وفولاد ارفع

 
 قرارداد ،به همراه ساير شرايط و ديگر مدارك الحاقي آن كه يك مجموعه غير قابل تفكيك استمه اين موافقتنا

                 ، شناسه ملي و 242295شركت آهن و فولاد ارفع )سهامي عام( به شماره ثبت  بينو  ناميده مي شود

شعبه   6813510024تهران و 18شعبه  0183510048 و كدهای كارگاهي 10102830088كد اقتصادی 

 تئيه یاز اعضا احدیو ت مديره ئسمت مديرعامل و عضو هي امجتبي مهری نژاد ب یبه نمايندگي آقااردكان، 

 ي و كد اقتصادیبه شناسه مل ،.................و  طرفناميده مي شود، از يك  كارفرما قرارداد،كه در اين  رهيمد

با  ....................آقای  به نمايندگي  شماره مجوز آزمايشگاهي .................. شعبه ............... يكارگاهو كد  ..................

ديگر، طبق مقررات و  طرف، از ناميده مي شود مركز تخصصي طب كاركه در اين قرارداد،  ...................سمت 

منعقد مي گردد.  در دفتر مركزی كارفرما امضا ودرج شده است،  قراردادشرايطي كه در اسناد و مدارك اين 

 تمعاً طرفين ناميده مي شوند.، در اين قرارداد، منفرداً طرف و مج مركز تخصصي طب كاركارفرما و 

اجرا شود و  مركز تخصصي طب كار لهيبه وسی موضوع اين قرارداد، دارد كارها ليكه كارفرما تما نينظر به ا

مركز تخصصي كارفرما و  است، رفتهيپذ انجام خدمات موضوع قرارداد، یرا برا مركز تخصصي طب كار شنهاديپ

 كنند. يآمده است، توافق م يطبق آنچه در پ طب كار

 

 موضوع   .1

 پيمانكارانو  كارفرما پرسنل طب كار دوره ای معايناتو آزمايشات انجام  از عبارت است مناقصهموضوع 

 به شرح ذيل: آن زيرمجموعه

 پرسنل يمواجهات شغل یفرم اطلاعات بهداشت حرفه ا ليو تكم ليتشك -

 كامل پرسنل توسط پزشك نهيو معا تيزيو -

و  شاتيآزما جيپرسنل با توجه به نتا يپزشك یپزشك متخصص طب كار در پرونده ها يينظر نها اظهار -

 طب كار ناتيمعا

 یاپتومتر -

 غربالگری یومترياد -

  یرومترياسپ -

 نوار قلب گرفتن -

 يكوررنگ تست -

 يعمق ديد تست -

 خون نمونه برداری و انجام آزمايشات -

فرايند معاينات و آزمايشات طب كار پرسنل طبق فرمت تهيه و تحويل گزارشات تجزيه و تحليل نتايج  -

 خام گزارش تحليلي طب كار ارائه شده از سمت كارفرما ) كه به پيوست مي باشد (

ثبت نتايج معاينات طبق فرمت خام ثبت نتايج معاينات پزشكي و آزمايشات پرسنل تهيه و تحويل گزارش  -

 كارفرما ) كه به پيوست مي باشد (ارائه شده از سمت پزشكي و آزمايشات پرسنل 

 

 



 

 

 موافقت نامه
 4 از  2
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 سناد و مداركا .2

 شامل اسناد و مدارك زير است: مناقصهاين 

 دعوت نامه شركت در مناقصه .2.1

 دستورالعمل شركت در مناقصه .2.2

 موافقتنامه  .2.3

 قراردادشرايط  .2.4

  شرح خدمات .2.5

 ها پيوست .2.6

 طب كار ناتيو معا شاتيآزما جينتا يليگزارش تحل .2.6.1

 ثبت نتايج معاينات پزشكي و آزمايشات پرسنل  .2.6.2

 تامين اجتماعيسازمان  تعهد نامه .2.6.3

 قيمت پيشنهاد جدول .2.7

 قراردادبين طرفين  و به پيمانكار ابلاغ مي شود قرارداداسناد تكميلي كه حين اجرای كار و به منظور اجرای 

بايد در چهارچوب اسناد و مدارك  ،به شمار مي آيد. اين اسناد قرارداد،نيز جزو اسناد و مدارك  مبادله مي گردد

مشخصات  جلسه،صورت ،دستور كار توافق نامه، اصلاحيه، الحاقيه،ممكن است به صورت  و دنتهيه شو قرارداد

هرگاه بين مفاد و مضمون اسناد و مدارك قرارداد، د. نباش نقشه، مدارك، مكاتبات و يا هر نوع سند ديگری فني،

تلاف و يا اشتباهي بروز كند، كارفرما با استنتاج منطقي از مفاد اسناد مرتبط با موضوع، تناقض، اختلاف و اخ

 اشتباه را برطرف و اعلام خواهد نمود. 

 

  مبلغ  .3

، مبلغ كه به پيوست قرارداد مي باشد قيمت برآورد اوليه موضوع قرارداد، بر اساس جدول .3.1

 مي باشد. ريال ............................................................ و به حروف ريال  .......................................

تعيين مي گردد و برآورد  مركز تخصصي طب كارمبلغ نهايي قرارداد صرفاً بر اساس كارهای ارجاع شده به  .3.2

 ايجاد نمي كند. مركز تخصصي طب كاره آن برای اوليه، هيچگونه حقي را جهت مطالب

 

 تاريخ شروع کار ،قرارداد تاريخ تنفيذ، مدت .4

 نافذ است. اين قرارداد از تاريخ ابلاغ از سوی كارفرما .4.1

 است.  ماه 12 مدت به ..............................الي  ................................تاريخ قرارداد، از مدت  .4.2

 

 کارفرما / نظارت بر اجراي موضوع قرارداد ندهينما .5

ايمني، بهداشت و  يتمدير ،مركز تخصصي طب كارنظارت بر انجام تعهدات  يكارفرما و دستگاه اصل ندهيمان

 باشد.  يشركت آهن و فولاد ارفع م محيط زيست

 



 

 

 موافقت نامه
 4 از  3
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 دوره تضمين  .6

 اين قرارداد، دوره تضمين ندارد.

 

 حل و فصل اختلافات .7

از مواد  كيهر ريو تعب ريمربوط به تفس ايمربوط به انجام موضوع قرارداد  نكهياختلاف، اعم از اصورت بروز  در

ماه خواهند نمود و در غير  كيمدت  يقرارداد باشد، طرفين ابتدا سعي در حل و فصل مسالمت آميز اختلاف ط

تهران ارجاع داده خواهد شهر  يياقض صلاحياين صورت، مورد اختلاف، جهت حل و فصل موضوع، به مراجع ذ

 شد. 

 و مقررات حاكم بر قرارداد، قوانين و مقررات كشور جمهوری اسلامي ايران است. قوانين

 

 قرارداد خاتمه .8

از  مركز تخصصي طب كارو  ديكارفرما حق دارد در هر زمان به استناد نظر دستگاه نظارت قرارداد را فسخ نما

 خواهد داشت.ن يخسارتمطالبه هيچگونه اعتراض و باب حق  نيا

 

 نشاني دو طرف .9

 69: تهران، خيابان وليعصر، روبروی پارك ملت، خيابان سلطاني )سايه(، پلاك یمركزكارفرما: دفتر  •

  021-72063000، تلفن 1967743780:كدپستي

 035-31577000-4 تلفن ين،جاده اردكان به نائ 25 يلومتراردكان ككارخانه: 

 تلفن .............. -كد پستي ........  .................................................................: مركز تخصصي طب كار •

 
ساعت از  48طي مدت در صورتي كه يكي از طرفين، محل قانوني خود را تغيير دهد، بايد نشاني جديد خود را 

نشاني جديد به طرف ديگر اعلام نشده است، مكاتبات ، به طرف ديگر اطلاع دهد و تا وقتي كه طريق سامانه ثنا

 ليتحو ديرس ايهر دو طرف و  رخانهيدب ديبه نشاني قبلي ارسال مي شود و دريافت شده تلقي مي گردد. رس

 است. يكيزيمكاتبات ف ميابلاغ سامانه ثنا، ملاك تسل يگواه ايو  يپست

 

 محل انجام کار .10

 آزمايشات و معاينات طب كار در محل كارخانه گيرینمونه  .10.1

و تكميل نهايي پرونده های پزشكي و اظهار نظر و ارائه گزارشات  بررسيو خون آزمايشات و پايش نمونه  .10.2

 طب كار تخصصي در آزمايشگاه و مركز

 

 

 

 



 

 

 موافقت نامه
 4 از  4

 شرکت آهن وفولاد ارفع

 

 هاي قراردادنسخه  .11

 يآثار قانون ینسخ آن دارا هينسخه تنظيم و پس از امضاء مبادله گرديده و كل 4 ماده و 11در موافقتنامه اين 

 باشد. يو اعتبار واحد م كساني

 

 

 مرکز تخصصي طب کاره نمايند  کارفرما                                              نمايندگان              

 

           ..................................                                                 ................................................... 

 ................................                                                           ت مديرهئهي عضو             
 

 

 مجتبي مهري نژاد                                                                           

 ت مديرهئو عضو هي مديرعامل    

 



 

 
 قراردادشرایط 

 6 از 1
 شرکت آهن وفولاد ارفع

 

 مرکز تخصصی طب کار و تعهدات تأیيدات .1

  نمايد:تأييد می مرکز تخصصی طب کارموارد زير را 

 موافقتنامه را مطالعه نموده و از مفاد آن کاملاً آگاه شده است. مفاد تمام اسناد و مدارك موضوع  .1.1

به  پزشکی یاستانداردها تيموضوع قرارداد را مطابق با شرح اسناد و مدارك قرارداد و با رعا اتيعمل .1.2

  انجام رساند.

تمام صفحات مهر و امضاء شده باشد(  ناي)ع یوستيقرارداد، اسناد پ نيبه همراه اصل هم ستيبا یم .1.3

گواهی  شرکت را، رانيمد راتييتغ یآگه نيآخر یثبت نام در سامانه ثنا شرکت، روزنامه رسم ی، گواه

 .ديکارفرما ارسال نما یبرا مرکز تخصصی طب کارامضای رسمی صاحبان امضای مجاز 

 نيبه داشتن شناخت کافی از وضعيت کار موضوع قرارداد، اذعان داشته و بر اين اساس موظف به تام .1.4

 اياست که با استنباط از اسناد قرارداد و  یموارد هيو کل زاتي، لوازم، امکانات، تجهلازمنيروی انسانی 

 است.  یانجام موضوع قرارداد در محل انجام کار، ضرور یبرا ،یفن فطبق عر

های اجتماعی، مالياتها، عوارض و ، بيمهو آيين نامه های مربوطه از قوانين و مقررات مربوط به کار .1.5

وده است، کاملاً مطلع بوده و متعهد است ديگر قوانين و مقررات، که تا تاريخ تسليم پيشنهاد معمول ب

مرکز  شده، برعهده يت عدم رعايت قوانين و مقررات يادلمسئوکه همة آنها را رعايت کند. در هر حال، 

 است. تخصصی طب کار

مفاد  یکسورات و تمام هزينه های ناشی از اجرا ،یدر تهيه پيشنهاد قيمت، سود مورد نظر، بالاسر .1.6

 قرارداد را در نظر گرفته و بعداً از هيچ بابت، حق درخواست اضافه پرداختی ندارد. 

هنگام تسليم پيشنهاد، مطالعات کافی انجام داده و هيچ موردی باقی نمانده است که بعداً درمورد آن  .1.7

 خود نمايد. و تعذر استناد به جهل

مرکز ( به عهده و هزينه مرکز تخصصی طب کار جبران هر گونه اشتباه و دوباره کاری )ناشی از قصور .1.8

 باشد.می تخصصی طب کار

 

 کارکنان  .2

مرکز هزينه  همه کسانی که به منظور اجرای خدمات موضوع قرارداد، به صورت دائم يا موقت، به .2.1

شوند شناخته می مرکز تخصصی طب کاردهند، کارکنان و برای او خدماتی انجام می تخصصی طب کار

 است. مرکز تخصصی طب کاريت عملکرد آنان در مورد خدمات موضوع قرارداد به عهده لمسئوو 

ص طب کار به عنوان يند معاينات طب کار، از متخصآدر زمان انجام فر بايد مرکز تخصصی طب کار .2.2

 مرکز تخصصی طب کارطرف نمايد. ضمنا حضور کارشناس بهداشت حرفه ای از پزشک استفاده 

 الزامی می باشد.

موظف است حداکثر يک هفته قبل از انجام فرايند معاينات و آزمايشات طب  مرکز تخصصی طب کار  .2.3

کار، نسبت به تحويل مدارك تحصيلی افراد مجری و همچنين نسبت به بازديد و تاييد مکان انجام 

 فرايند آزمايشات و معاينات طب کار اقدام نمايد.
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 ها استانداردهاي فنی، مقررات و دستورالعمل .3

بايد در انجام خدمات موضوع قرارداد و تهيه و تنظيم مدارك و گزارشها از معيارها  مرکز تخصصی طب کار

خدمات نموده و استفاده ای( )منطبق با استانداردهای تخصصی و حرفه کارفرما دييو ضوابط فنی مورد تا

موضوع قرارداد را با به کارگيری حداکثر مهارت و دقت، به وسيله کارکنانی که واجد صلاحيت تخصصی و 

 ای لازم هستند، انجام دهد. حرفه
 

  اتتدارک .4

و لباس کار )به تعداد لازم  یو حفاظت فرد یمنيا زاتيلوازم و تجه نيتام، امکانات رفت و آمد نيتأم .4.1

 است.  مرکز تخصصی طب کار با نوع کار( به عهده سبو متنا

آزمايشگاهی، جهت انجام خدمات  زاتيتجه و امکانات ابزار کار، ،نمونه گيری و تجهيزات وسايلتامين  .4.2

 است. مرکز تخصصی طب کاربه عهده موضوع قرارداد، 

 

 يتولئمسبيمه نامه  .5

به  یمدن تيولئمس مهيپوشش کامل ب یلازم برا ینامه ها مهيب هيموظف به ته ، مرکز تخصصی طب کار

مرگ  ايو  یدگيد بيپوشش هر نوع خسارت اعم از حوادث منجر به آس یمربوط برا یانضمام کلوزها

موضوع قرارداد، دچار  یدر ارتباط با کارها یکه به نحو یافراد ريو سا مرکز تخصصی طب کارکارکنان 

 ايفوت  اي یاز صدمات جان یپوشش ناش یبرا اشخاص ثالث، مهيب نيسانحه شوند و همچن ايحادثه و 

نامه ها از  مهيو حفظ ب هيته نهيهز ، می باشد.قرارداد یو خسارت وارده به اموال و ... در اثر اجرا انيز

 است. مرکز تخصصی طب کاربه عهده  زيو فرانش مهيجمله پرداخت حق ب

 

 مقررات ایمنی، بهداشت و محيط زیست .6

مقررات بيمه های درمانی و اجتماعی، مقررات و دستور العمل  تيموظف به رعا ، مرکز تخصصی طب کار

 HSEنامه  نييو آ یطيمح ستيايمنی و ز ،یهای حفاظتی فنی و بهداشت کار، قوانين و مقررات بهداشت

کارفرما را از دستگاه  ژهيموظف است، قبل از شروع کار، ضوابط و مرکز تخصصی طب کاراست. کارفرما 

 ديلازم، به آنها عمل نما یها یآنها و هماهنگ افتيو پس از در ديرخواست نمانظارت د
 

 نتایج آزمایش ها تحویل پرونده ها و پيشرفت کار،گزارشات برنامه کار،  .7

را طب کار معاينات و آزمايشات  جي، اسناد، مدارك و نتاموظف است پرونده ها مرکز تخصصی طب کار .7.1

 .دياعلام نما کارفرما یو کارشناس بهداشت حرفه ا یپزشک یها تيو فور یبه سرپرست طب صنعت

زيرمجموعه  پيمانکارانبه  جينتا مينمودن مستق لياز اعلام و تحو بايد مرکز تخصصی طب کارضمنا 
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مستقر در  یکارشناس بهداشت حرفه ا قياز طر جي، اسناد، مدارك و نتا. پرونده هانمايد یخوددار

خواهد  ليتحواعلام و  زيرمجموعهپيمانکاران ، به کارفرما یپزشک یها تيو فور یواحد طب صنعت

 شد.

ملزم به ثبت پرونده های پزشکی طب کار در سامانه های  مرکز تخصصی طب کاردر صورتی که  .7.2

پرونده های پزشکی  بايدآموزش پزشکی باشد، اه علوم پزشکی و يا وزارت بهداشت، درمان دانشگ

را به صورت مجزا به اسم همان شرکت ثبت نموده و کد  ر مجموعهپيمانکاران زيپرسنل هر يک از 

حق ندارد پرونده پزشکی  مرکز تخصصی طب کاردريافت نمايد.  ريمانکاپرهگيری جداگانه برای هر 

ديگر در سامانه دانشگاه علوم نام شرکت های ه و يا ب کارفرمارا به نام  ان زير مجموعهپيمانکارپرسنل 

 بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ثبت نمايد.پزشکی و يا وزارت 

قصد دارد انجام فرايند آزمايشات و معاينات طب کار را به شبکه  مرکز تخصصی طب کاردر صورتی که  .7.3

آزمايشات و معاينات طب کار  ه صراحت در نامه خود قيد نمايد،ب بايدبهداشت و درمان اعلام نمايد، 

 مجموعه با ذکر نام آنها  می باشد. يرز پيمانکارانامی و تم کارفرمامربوط به 

پرونده ها و فايل های اسکن پرونده ها به واحد طب صنعتی و فوريت های پزشکی مهلت تحويل  .7.4

 روز بعد از انجام معاينات طب کار می باشد. 45 حداکثر ،کارفرما

روز پس از تحويل پرونده ها و فايل اسکن  15 حداکثرمهلت تحويل فايل ثبت نتايج معاينات طب کار،  .7.5

 به واحد طب صنعتی و فوريت های پزشکی می باشد. 

تکميل و تحويل فايل روز بعد از 10 حداکثرمهلت تحويل فايل تجزيه و تحليل نتايج معاينات طب کار،  .7.6

 می باشد.ثبت نتايج معاينات طب کار 

 

 انتقال به غير .8

از هماهنگی با کارفرما و ضمن رعايت مفاد قانونی و الزامات  مجاز است پس مرکز تخصصی طب کار .8.1

، انجام آزمايشات برخی از پارامترهای لازم بر حسب نياز را به آزمايشگاه همکار مورد وزارت بهداشت

ارجاع نمايد. در اين صورت، کارفرما هيچ گونه دانشگاه علوم پزشکی و يا وزارت بهداشت تأييد 

يتی در رابطه با مطالبات، نحوه پرداخت يا رعايت ساير موارد اين دسته از آزمايشگاه جزء را لئومس

 نخواهد داشت. 

مرکز يت و تعهدات مسوؤلدر صورت موافقت کارفرما با واگذاری قسمتی از کار به اشخاص ثالث، از  .8.2

 .شودهيچ عنوان کاسته نمی ، به تخصصی طب کار
 

 قراردادتغيير مقادیر کار، تعدیل نرخ  .9

تواند کاهش،  یدر طول مدت قرارداد، م یموضوع قرارداد، در هر زمان یارچوب کلهکارفرما، در چ .9.1

بخواهد و  مرکز تخصصی طب کاردر مشخصات آنها را از  رييتغ اياز کارها و  یحذف برخ ش،يافزا
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 افتهي شيافزا یمفاد قرارداد است. مبالغ کارها تيموظف به انجام آنها با رعا مرکز تخصصی طب کار

 قرارداد شود.  هيو پنج درصد مبلغ اول ستياز ب شيب دينبا افته،يکاهش  اي

 .به اين قرارداد، تعديل تعلق نمی گردد .9.2

 
 

 انجام خدمات نظارت بر .10

که نظارتیانجام شود.  دستگاه نظارتنظر و با اطلاع  ، هميشه بايد زير مرکز تخصصی طب کارخدمات  .10.1

مرکز آيد، به هيچ روی، از ميزان مسئوليت در اجرای کارها به عمل می دستگاه نظارتسوی  از

  کاهد.نمی تخصصی طب کار

هرگونه  .قرارداد استبرای اجرای موضوع  مرکز تخصصی طب کار، تنها مرجع فنی دستگاه نظارت .10.2

، پس از هماهنگی با  طب کار مرکز تخصصینظر  نظرهای فنی و اصلاحات مورد تغييرات، اظهار

 شود. ابلاغ می مرکز تخصصی طب کارگيرد و توسط وی به انجام می دستگاه نظارت

 

 تضمين حسن انجام کار .11

کسر و در حساب  ،درصد به عنوان تضمين حسن انجام کار دهاز مبلغ هر پرداخت به پيمانکار، معادل  .11.1

و ارائه مفاصا  مدت قرارداد انيشود. سپرده حسن انجام کار، در پاسپرده نزد کارفرما نگهداری می

  گردد. یمسترد م یدستگاه نظارت به و ديي، با تاحساب بيمه

شده به عنوان  یاز مبالغ نگهدار یبخش ايتواند در طول مدت قرارداد، تمام  یم مرکز تخصصی طب کار .11.2

صادر شده از طرف بانک مورد قبول  بانکیضمانت نامه  ميسن انجام کار را در مقابل تسلکسور ح

 کند. افتيبه همان مبلغ، از کارفرما در ،کارفرما
 

 پرداختها .12

مرکز از سوی  ،به صورت دوره ای شدهانجام  و معاينات طب کار ايشاتآزم نهيهز تيصورت وضع .12.1

مرکز  تيصورت وضع، ارسال می گردد. دستگاه نظارت دستگاه نظارتبه و  هيته تخصصی طب کار

کرده و درصورت لزوم  و رسيدگی کنترل قراردادرا از نظر تطبيق با اسناد و مدارك  تخصصی طب کار

روز از تاريخ دريافت، برای کارفرما ارسال  دهرا در مدت حداکثر  نمايد و آنبا تعيين دليل اصلاح می

کسور قانونی  کسررا پس از  دستگاه نظارتکنترل شده از سوی  تيصورت وضعکارفرما  .نمايدمی

،  مرکز تخصصی طب کار، به تيصورت وضعروز از تاريخ وصول  15حداکثر ظرف  به قرارداد، متعلق

   کند.پرداخت می

انجام آزمايشات و معاينات طب کار  نهيهزهای  تيصورت وضعبايد  مرکز تخصصی طب کار .12.1.1

 .به دستگاه نظارت ارسال نمايدو پيمانکاران کارفرما را در قالب فاکتور مجزا محاسبه  شده
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مطابق قانون، کسر  ،یاجتماع نيتام مهيمبلغ سپرده ب مرکز تخصصی طب کار تيمبلغ  صورت وضع از .12.2

  خواهد شد.  ینگهدار عهيدر حساب کارفرما، به ود مه،يحساب بو تا زمان ارائه مفاصا 

 ريو سا عهيسپرده، ود ینيوجوه تضم ، مرکز تخصصی طب کاربه مطالبات  یگونه سود بانک چيه .12.3

مرکز تخصصی طب و  رديگ یکه نزد کارفرما به امانت سپرده شده است تعلق نم یکسورات، مادام

 نخواهد داشت. یگونه ادعائ چيمورد حق ه نيدر ا کار

و ساير اسناد پس از ارائه گواهينامه تأئيديه مربوطه  و يهدر زمان تسو، ماليات بر ارزش افزوده مبلغ .12.4

پرداخت  قابل کارفرماتوسط مطابق قوانين امور مالياتی، ،  مرکز تخصصی طب کاراز سوی مورد نياز 

  خواهد بود.

 

 بروز حوادث قهري .13

به رغم  ، مرکز تخصصی طب کارکارفرما و  اريخارج از اخت یطيبروز هرگونه شرا یبه معن یحوادث قهر

کند. در بروز حوادث  رممکنيلازم و معقول توسط دو طرف است که ادامه کار را غ داتيتمه ینيب شيپ

 یول خسارت های وارده به طرف ديگر، نيست. در صورت بروز حوادث قهرئقهری، هيچ يک از دو طرف مس

به حالت  طيور شرامدت مذک یکه ط یدر صورت رديگ یقرار م قيقرارداد به مدت سه ماه در حالت تعل

 یم یتلق افتهيصورت قرارداد خاتمه  نيا ريدر غ افتيباز گردد با ابلاغ کارفرما، قرارداد ادامه خواهد  یعاد

و از  ميمنجمله تحر گريبرابر نرخ ارز ها و موارد د رييسطح دستمزد ها، تورم، تغ اي متيق شيگردد. افزا

 محسوب نخواهد شد. یعنوان جزء موارد حوادث قهر چيتحت ه ليقب نيا
 

 قراردادموارد فسخ  .14

مين را ضبط و به حساب اتض و را فسخ کند قراردادتواند درصورت تحقق هريک از موارد زير، کارفرما می

 نمايد.واريز خويش 

 روز 7، بيش از قراردادتأخير در شروع عمليات موضوع  .14.1

 .قراردادتأخير در اتمام کار به مدت بيش از يک چهارم مدت  .14.2

 شروع کار پس از رفع وضعيت قهری و ابلاغ شروع کار از سوی کارفرما. عدم .14.3

 موارد معيوب برای اصلاح  دستگاه نظارتعدم انجام دستور  .14.4

 .مرکز تخصصی طب کارانحلال  .14.5

از سوی  مرکز تخصصی طب کارو اموال  دستگاه ها يا توقيف مرکز تخصصی طب کارورشکستگی  .14.6

 ای که موجب توقف يا کندی پيشرفت کار شود.گونهمحاکم قضايی، به

 تعطيل کردن کار، بدون اجازه کارفرما.  .14.7

 . کارفرما یاز قرارداد به شخص ثالث، بدون اجازه کتب یجزئ ايانتقال کل  .14.8

 از مفاد قرارداد.  یانگاشتن برخ دهيناد ايعدول بارز  .14.9

 مرکز تخصصی طب کارقانون اساسی توسط  141و اصل  1337عدم رعايت قانون منع مداخله مصوبه  .14.10
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 . مرکز تخصصی طب کار یبر انجام و ادامه کار برا یمانع قانون وجود .14.11

 دستگاه نظارت.  صيقرارداد به تشخ یدر اجرا مرکز تخصصی طب کار يیتوانا عدم .14.12

 

 جرایم .15

جهت انجام فرايند آزمايشات و  بق با زمانبندی های اعلام شدهمطا مرکز تخصصی طب کاردر صورتی که 

، مرکز تخصصی طب کاربا رسيدگی به دلايل  دستگاه نظارتتعهد خود را اجرا ننمايد،  معاينات طب کار

کند، تا به شرح زير، ملاك محاسبه خسارت را تعيين می مرکز تخصصی طب کارمدت تأخير غيرمجاز 

 تأخير قرار گيرد.

، به عنوان جريمه تاخير، از در تحويل هر پرونده، مبلغ يکصد هزار ريالای هر روز تاخير غير مجاز بر .15.1

 ، کسر می گردد. مرکز تخصصی طب کارمطالبات 

 محرمانه بودن اطلاعات .16

مجاز نيست بدون  مرکز تخصصی طب کار ،اطلاعات مربوط به موضوع قرارداد محرمانه بودن با توجه به .16.1

يا غيرمستقيم در اختيار ديگران و تأييد قبلی کارفرما، اطلاعات مربوط به قرارداد را بطور مستقيم 

کند، محرمانه نمايد تمامی اطلاعاتی را که در جريان انجام خدمات تحصيل میبگذارد و کوشش می

 ه کار بندد.تلقی نموده و حداکثر سعی خود را برای جلوگيری از افشای اطلاعات ب

به قوت  ،کماکان موارد حفاظت از اطلاعات ،خاتمه قرارداد وپس از اتمام قرارداد يا در صورت فسخ  .16.2

 ماند.خود باقی می
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آزمایشات و معاینات طب کار پرسنل شرکت آهن و  فرایند انجام موضوع قرارداد عبارتست ازخدمات شرح 

 با شرایط زیر: مجموعه زیر مستمر پیمانکاران کلیه فولاد ارفع و

  شرایط و توضیحات عمومی : .1

ابلاغ شده از سمت کارفرما  و الزامات ایمنی پیمانکار موظف به رعایت کلیه پروتکل های بهداشتی .1.1

 .می باشد

 طب کارمعاینات فرایند  کلیه نفراتی که قرار است نسبت به انجام بایستی مدارک تحصیلیپیمانکار  .1.2

، اپتیومتریست، ، ادیولوژیستو عمومی( متخصص طب کارپرسنل اقدام نمایند از جمله پزشک )

و همچنین لیست و مدارک افرادی که  و.. منشی پیمانکار طب کار کارشناس بهداشت حرفه ای،

ممکن است در برخی از روزها جایگزین آنها شوند را یک هفته قبل از انجام معاینات به کارفرما 

 ضمنا جایگزین نفرات بایستی جایگزین مجاز و مورد تایید کارفرما باشند. تحویل نماید.

مغایرت های موجود همان روز )نظیر در پایان هر روز انجام معاینات طب کار، پیمانکار موظف است  .1.3

 .عدم انجام کامل یا بخشی از فرایند معاینات توسط نفرات و... ( را به کارفرما گزارش نماید

از محل انجام  ،معاینات طب کارآزمایشات و پیمانکار طب کار می بایست یک هفته قبل از شروع  .1.4

 بازدید و نسبت به تایید محل اقدام نماید.این فرایند 

ظروف مخصوص آزمایشگاه می بایست از ها )نظیر خون، ادرار، مدفوع و...(  ت جمع آوری نمونهجه .1.5

 ،کاملا عاری از هرگونه کثیفی )بر اساس اصول استاندارد و الزامات مورد تایید ملی( به گونه ای که

در ضمن کلیه ظروف نمونه که نیاز به کدگذاری، برچسپ گذاری و  استفاده نماید. باشد و...لک 

امثال آن دارد، آزمایشگاه می بایست این اقدام را از روز قبل انجام داده باشد به گونه ای که در شروع 

کار نمونه گیری در هر روز، ظروف آماده بکار باشد و نیاز به کدگذاری و برچسپ گذاری نداشته 

 باشد.

 آزمایشگاه می بایست از جایگاه ها )از جمله خون، ادرار، مدفوع و....( ری ظروف نمونهجهت جمع آو .1.6

)طبق اصول استاندارد و قوانین ملی( به تعداد مورد نیاز در هر روز نمونه گیری  مخصوص و مناسب

 استفاده نماید.کاملا عاری از هرگونه کثیفی و لک استفاده نماید. جایگاه ظروف باید 

مجهز به کلیه وسایل  باید فرد همراه نمونه گیر و گیر فرد نمونهخصوصا ل آزمایشگاه کلیه پرسن .1.7

مناسب  و... مانند ماسک، دستکش و روپوش (و بهداشتی )از نظر پزشکیمورد نیاز حفاظت فردی 

به طور کامل رعایت  ملی مطابق با استاندارد و قوانین نمونه گیری را یو شرایط ایمنی و بهداشت باشد

 نمایند.

 ،گاز د،بان لازم از جمله مصرفی و غیرمصرفی پزشکی و تجهیزات کلیه ملزومات آزمایشگاه بایستی .1.8

 .باشد به اندازه کافی به همراه داشتهرا  ...و خونگیریو  پانسمانچسب مخصوص 
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  :انجام آزمایشات طب کارخدمات  .2

 در کارخانه کارفرما در محل نمونه گیری 06:30ساعت از قبل  می بایست کارشناسان آزمایشگاه .2.1

و از کلیه مراجعه کنندگان که از قبل برنامه ریزی شده فعالیت نمونه گیری را  باشندحضور داشته 

 انجام نماید.

 جهت نمونه گیری خون از طرف پیمانکار آزمایشگاه نفر کارشناس نمونه گیر دوحضور روزانه  .2.2

 الزامیست.

پزشکی،  ملی و استانداردهای ، الزاماتو انتقال نمونه ها، بایستی کلیه قوانین نگهداریدر فرایند  .2.3

و ایشان موظف است کلیه  رعایتتوسط پیمانکار طب کار  بهداشتی، زنجیزه سرمای نمونه ها و..

 در این زمینه را فراهم نماید. و امکانات مورد نیاز تجهیزات

 مهر و امضاء شود. توسط مسئول فنی آزمایشگاه می بایست مایشاتتمامی آزنتایج  .2.4

و از روز قبل کدگذاری و برچسپ  بایستی سربسته و آکبند مورد استفاده، ف نمونه گیریروظ کلیه .2.5

 .باشد گذاری شده

( Safety Boxتمامی نیدل های آلوده را درون باکس ایمنی مخصوص ) می بایستفرد نمونه گیر  .2.6

 .رعایت نماید مربوط به فعالیت خود را یایمنی و بهداشت ملی و و الزامات قوانین و قرار داده

با هزینه خود  با نظارت کارفرما و پیمانکار طب کار می بایستدر صورت نیاز و تشخیص کارفرما،  .2.7

مرجع معتبر  به آزمایشگاه ،را جهت صحت سنجی درصد از نتایج آزمایشات طب کار 2حداقل 

 جوابیه را اخذ ، مقایسه و به کارفرما تحویل نماید. ،تحویل که کارفرما مشخص می نماید دیگری 

تایج آزمایشات، پیمانکار مجری طب کار می بایست کارفرما جهت اطمینان از ندر صورت درخواست  .2.8

 درصد از آزمایشات را مجدد تکرار نماید. 1با هزینه خود، 

نمونه انجام پس از  روز کاری 5ظرف  حداکثر می بایست ،ات و نمونه گیری هر روز نتایج آزمایش .2.9

 به کارفرما تحویل شود. توسط پیمانکار طب کار گیری

، می بایست مورد تایید کارفرما باشد. به همین دلیل، طب کار  طرف قرارداد پیمانکارآزمایشگاه  .2.10

پیمانکار طب کار موظف است قبل از شروع آزمایشات، آزمایشگاه مد نظر خود را جهت تایید به 

معرفی نماید. ضمنا در این خصوص کارفرما حق دارد از آزمایشگاه بازدید و اگر مدارک و کارفرما 

نمود، پیمانکار طب کار موظف  درخواستمستنداتی در خصوص مجوز و گواهینامه های آزمایشگاه 

 به اخذ و ارائه به کارفرما می باشد.

 بایستی پیمانکارشرکت و مشخصات هر فرد شامل نام و نام خانوادگی، کد ملی، شماره پرسنلی و نام  .2.11

 .شده باشد ثبتپرسنل  بالای تمامی برگه آزمایشات

و نتایج گیرد آیتم های زیر مورد سنجش قرار بایست می حتما  پرسنل آزمایشات خون و ادراردر  .2.12

 :آنها اعلام شود
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،  CBC/diff  ،TSH  ،FBS ،CR ، BUN    ،TG ،CHOL  ،LDL ،HDLکلیه پرسنل :  .2.13

AST  ،ALT ، U/A 

 Ferritin  : نفر 30به تعداد  پرسنل خانم

 C 1 HBA:  نفر 350به تعداد  بالا FBSپرسنل دارای سابقه دیابت یا 

 O/B آزمایش:  نفر 150به تعداد  سال به بالا 50پرسنل 

 . HBS Ag    .  HBS Ab. HIV Ab آزمایش:  نفر  16به تعداد  کادر درمان شرکتپرسنل  
HCV Ab        

 BLL:  نفر  20به تعداد  پرسنل برشکاری شمش گرم

 

 معاینات طب کار:خدمات  .3

با توجه  دهیدوره د یحداقل پزشک عموم او یمتخصص طب کار پزشک توسط  دیبا ناتیمعا یتمام .3.1

 ، بینایی،یعروق -ی، قلبی، تنفسیعضلان -یاسکلتمشکلات  بر دیبا تاک ،یشغل یفاکتورها سکیبه ر

 .دثبت گرد پزشکی پرسنل انجام و مراتب در پرونده و... ییشنوا

پیمانکار طب کار می بایست در همان روزی که پرسنل جهت انجام معاینات پزشکی مراجعه می  .3.2

  ثبت نماید. پزشکیی در پرونده هاو عکس آنها را به صورت الکترونیکی  اثر انگشت ، امضاءنمایند، 

جهت تکمیل در  ازین اطلاعات موردنباید  پیمانکار مجری طب کار در روز انجام معاینات پرسنل، .3.3

قسمت ارزیابی عوامل زیان آور شغلی پرونده های پزشکی را بدون هماهنگی و بدون دریافت اطلاعات 

پیمانکار مجری طب کار می بایست در ثبت نماید. در این خصوص  کارفرما   HSEاز کارشناسان 

 قسمت ارزیابی عوامل زیان آور شغلیدر جهت تکمیل  ازین اطلاعات موردروز انجام معاینات پرسنل، 

 اخذ و در قسمت مذکور ثبت نماید. کارفرما   HSEاز کارشناسان  را پرسنل پرونده های پزشکی

را مطابق با نامبرده در ذیل  خدمات معاینات طب کار پیمانکار مجری طب کار موظف است .3.4

استه شده توسط کارفرما وو طبق روال خ وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی هایاستاندارد

 نماید. پزشکی ثبت و مطابق با روال درخواستی تحویل های ، نتایج را در پروندهبرای پرسنل انجام

 کلیه پرسنل برای غربالگری ادیومتری •

 پرسنلبرای کلیه  اسپیرومتری •

چارت های Eشامل انجام تست های نزدیک بینی و دوربینی با  برای کلیه پرسنل اپتومتری •

 چارت دوربین و نزدیک بین(Eمخصوص )

انجام تست کوررنگی برای پرسنل برقکار ، شاغل در اتاق های کنترل و رانندگان وسایل نقلیه  •

  نفر 220 به تعداد

اپراتورجرثقیل ، داربست کارها ، رانندگان گروه الف )تریلی،  پرسنل یبرا یعمق دیتست د •

 نفر 110جرثقیل( به تعداد  ریچتراک، لیفتراک،
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 .نفر 600به تعداد  سال به بالا 40گرفتن نوار قلب برای پرسنل  •

  متخصص طب کار یا پزشک دوره دیده طب کار پزشک کلیه پرسنل توسط معاینه •

 کلیه پرسنل در پرونده پزشکی اظهار نظر پزشک متخصص طب کار •

پیمانکار مجری طب کار می بایست پس از انجام معاینات طب کار هر فرد، پرونده پزشکی ایشان را،  .3.5

تکمیل و ممهور به مهر و امضاء پزشک متخصص طب کار  کلیه اسناد پزشکی آن به گونه ای که

، حداکثر ظرف مدت یک باشد، با پیوست نمودن شناسنامه سلامت فردی وی به پرونده پزشکی

 هفته پس از انجام معاینات ایشان، به کارفرما تحویل نماید.

، گزارشات و موارد مذکور در زیر می بایست پس از انجام معاینات طب کارپیمانکار مجری طب کار  .3.6

ضمنا تا زمانی که این  را طبق بازه های زمانی نامبرده، به دستگاه نظارت کارفرما تحویل نماید.

شات به کارفرما تحویل نشده و مورد تایید ایشان قرار نگیرد، هیچ پرداختی از سمت کارفرما به گزار

 پیمانکار انجام نخواهد شد.

نتلایج "خلام پیوسلتی از طلرف کارفرملا بلا موضلوع ( excelاکسلل ) فایللتکمیل و تحویلل  •

فراینللد  انجللام همزمللان بللا ایللن فایللل مللی بایسللت ."معاینللات پزشللکی و آزمایشللات پرسللنل

. ضلمنا ایلن فایلل ملی بایسلت تکمیلل شلودپیمانکلار کارشلناس توسلط معاینات طلب کلار 

بله کارفرملا تحویلل و تاییدیله  طلب کلار فراینلد روز کلاری پلس از پایلان 15حداکثر ظرف 

 ایشان اخذ شود.

 طبلق فایلل پرسلنلی کله نیازمنلد بله ارجلاع و توصلیه هسلتندآن دسته  اسامی فایلتحویل  •

یسللت پرسللنل ارجللاع بلله ل" وضللوعاز طللرف کارفرمللا بللا م پیوسللتی( excelاکسللل ) خللام

 طب کار فرایند روز کاری پس از پایان 10حداکثر ظرف مدت  "پزشک متخصص

روز  15حللداکثر ظلرف مللدت  پرسلنل اسلکن پرونللده پزشلکی تمللامیفایللل  نملودن تحویلل •

یلک  هلرکاری پس از پایلان معاینلات طلب کلار پرسلنل. در ایلن خصلوص پرونلده پزشلکی 

اسللکن بلله صللورت گروهللی در  ،اسللکن شللده باشللد بلله صللورت مجللزامللی بایسللت  از نفللرات

و نلام فایلل هلای اسلکن شلده بایسلتی کلد  قالب یک فایل مورد تایید و پذیرش نملی باشلد

پرونللده پزشللکی پرسللنل هللر شللرکت و  ضللمنا فایللل اسللکن شللده پرسللنلی هللر فللرد باشللد.

 ( جداگانه به کارفرما تحویل شود.Folderپیمانکار، می بایست در قالب یک پوشه )

پرسللنل  معاینللات و آزمایشللات طللب کللار فراینللد زیلله و تحلیللل نتللایجتجتحویللل گزارشللات  •

)کله بله پیوسلت  ارائله شلده از سلمت کارفرملافرمت خام گلزارش تحلیللی طلب کلار  طبق

و همچنلین یلک  بله تفکیلک یکلدیگر پیمانکلار شلرکت و هلر اتگزارشل ،شلامل می باشلد(

، شللرکت هللا و پیمانکللاران متشللکل از تمللام و تجمیللع شللده گللزارش بلله صللورت کامللل

 طب کار. فرایند اتمام روز پس از 30حداکثر ظرف 
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پيشنهاد دهنده ..................................................، صاحبان امضاء مجاز شركت  .............................................اينجانبان

 عمليات انجام اسناد مناقصه، بدينوسيله پيشنهاد خود را براي و اوراققيمت، با آگاهي كامل و امضاء ذيل كليه 

 دارد:به شرح زير اعلام ميقرارداد،  اسناد و مدارك طبق موضوع مناقصه،

 درخواستموارد مورد 
تعداد 

 نفرات

مبلغ واحد به ازای 

 هر نفر )ریال(

 مبلغ کل

 )ریال ( 

   1500 مواجهات شغلي پرسنلتشکيل و تکميل فرم اطلاعات بهداشت حرفه اي 

   1500 ويزيت و معاينه كامل پرسنل توسط پزشک

اظهار نظر نهايي پزشک متخصص طب كار در پرونده هاي پزشکي پرسنل 

 با توجه به نتايج آزمايشات و معاينات طب كار
1500   

   1500 اپتومتري

   1500 اديومتري غربالگري

   1500 اسپيرومتري

   600 سال40قلب بالاي گرفتن نوار 

   220 تست كوررنگي

   110 تست ديد عمقي

   1500 حق نمونه گيري خون

CBC/diff 1500   

U/A 1500   

TSH 1500   

FBS 1500   

CR 1500   

BUN 1500   

TG 1500   

CHOL 1500   

LDL 1500   

HDL 1500   

AST 1500   

ALT 1500   

 (    Ferritin 30( خانم ها

  PSA   600 سال مرد 50بالای   

 HBA1C  350 افراد دیابتیک   



 

 
  قیمت پیشنهاد جدول

 2 از  2
 شرکت آهن وفولاد ارفع

 

 درخواستموارد مورد 
تعداد 

 نفرات

مبلغ واحد به ازای 

 هر نفر )ریال(

 مبلغ کل

 )ریال ( 

 O/B  150 سال50افراد بالای   

HBS Ag 16 کادر درمان   

HBS Ab 16 کادر درمان   

HIV Ab16 کادر درمان   

HCV Ab کادر درمان 
16 

  

BLL 20   

خام پيوستي از طرف كارفرما با موضوع  excelتکميل و تحويل فايل 

*نتايج معاينات پزشکي و آزمايشات پرسنل* ) كه همزمان با فرايند 

روز  15معاينات طب كار توسط پيمانکار تکميل مي شود ( حداكثر ظرف 

 كاري پس از پايان معاينات طب كار

1   

طبق تکميل و تحويل فايل پرسنلي كه نيازمند به ارجاع و توصيه هستند 

پيوستي از طرف كارفرما با موضوع *ليست پرسنل ارجاع  excelفايل خام 

روز كاري پس از پايان  10به پزشک متخصص* حداكثر ظرف مدت 

 معاينات طب 

1   

تکميل و تحويل فايل اسکن پرونده هاي پزشکي تمامي پرسنل، به گونه 

 شد اي كه پرونده هر فرد به صورت مجزا در آن فايل اسکن شده با
1   

تهيه و تحويل گزارشات تجزيه و تحليل نتايج فرايند معاينات و آزمايشات 

طب كار پرسنل طبق فرمت خام گزارش تحليلي طب كار ارائه شده از 

سمت كارفرما ) كه به پيوست مي باشد ( شامل، گزارشات هر شركت و 

پيمانکار به تفکيک يکديگر و همچنين يک گزارش به صورت كامل و 

روز  30تجميع شده متشکل از تمام شركت ها و پيمانکاران، حداكثر ظرف 

 پس از اتمام معاينات طب كار

5   

  به عدد:کل  جمع مبلغ

 باشد. يريال م: ......................................................  به حروف مبلغ كل

  هنمایند                                                                                                                         

 ـامضامهر و                                                                                                                         



 عهد نامه سازمان تامین اجتماعی ت
 

 اینترنت   طریق   از   دستمزد   و   حقوق   لیست   ارسال   نامه   تعهد 

 

 ................... شعبه    محترم   ریاست 
 

 احترام  و  سلام عرض  با

ملی    .............................................................ه  کارگا  کارفرماي  ...................................................  شرکت/اینجانب  احتراماً؛ شماره  به 

 ........................................................  کداقتصادي ............................................ی(  حقوق  اشخاص )  ملی  شناسهو    )اشخاص حقیقی(

  ردیفهاي   شماره  ..................................  کارگاهی  شماره  به  شرکتها،   ثبت  سازمان   ............................خ  مور  ........ ..........  ثبت  شماره   به

 ........................... ...................................................................................................... ..............  نشانی  به..............................................     پیمان

 ................. ................................... ............ ه همرا تلفن  شماره  و ................................................... ............................ الکترونیک آدرس به

  با  بدینوسیله  و  باشم  می  اینترنت  طریق  از  کارگاه  شدگان  بیمه   مزد  و  حقوق  لیست  ارسال  امکان  از   مندي  بهره  متقاضی 

  نامه  آئین   و  اجتماعی   تأمین  قانون  39  ماده   چارچوب   در   م  گرد   می  متعهد  تعهدنامه   این  ذیل  در  مندرج  ضوابط   به  عنایت 

  طبق   تخلف  گونه  هر  صورت  در  است  بدیهی   .نمایم   اقدام  خود  کارکنان  بیمه   حق  لیست  ارسال  درخصوص  لیست  تنظیم  طرز

 .بود خواهد اینجانب متوجه آن عواقب  اجتماعی  تأمین قانون  97 ماده
 

 کارفرما  امضاء و  مهر                                                                                                                                  

 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 :نمایند  رعایت  اینترنتی لیست ارسال هنگام  در  محترم کارفرمایان بایستی  می که نکاتی

  مربوطه  شغل  و  کارکرد روزهاي پرداختی،  مزایاي  و  حقوق براساس  را خود  کارکنان  لیست بایستی می   کارفرما -1

  ارسال  اجتماعی  تأمین   سازمان  به   لیست   تنظیم   طرز  نامه  آئین   و  اجتماعی  تأمین  قانون  39  ماده  وفق   مقرر   مهلت   در

  در   است  بدیهی.  نماید   پرداخت  ماهانه  صورت   به   غیرالکترونیک   یا  و  الکترونیک  صورت  به   نیز   را  مربوطه  بیمه   حق   و

 .شد  خواهد  اقدام اجتماعی تأمین قانون  97 ماده  مفاد  برابر ارسالی اطلاعات صحت عدم احراز صورت

  لیست   ارسال  سامانه   به   مزبور  دسترسی   جنابعالی،   به   شعبه   طریق   از   عبور   کلمه   و   کاربري  نام  تخصیص   به   توجه   با-2

  آن   از  استفاده  سوء  گونه  هر   مسئولیت  و  بوده   کارفرما  قانونی   امضاء  منزله  به  اجتماعی  تأمین  سازمان  الکترونیک

 .باشد  می  ایشان متوجه 

 سامانه  طریق  از توانید  می  تمایل صورت  در  که  باشد  می برقرار  نیز  اینترنت طریق از بیمه  حق  پرداخت امکان  -3

 .نمایید  اقدام اجتماعی، تأمین  سازمان  قرارداد طرف هاي بانک  اینترنتی

  رمز  تغییر   به   نسبت  مزبور،   سیستم   به   ورود   اولین   از  پس  بایستی   می   محترم   کارفرمایان:  مهم  امنیتی   ملاحظه -4

 .نمایند  اقدام خود  عبور



 قی ی فرم تعهد نامه ابلاغ الکترونیک احکام مطالباتی مربوط به اشخاص حق 

 

 ................................... ریاست محترم شعبه 

ملی  با    ……..……فرزند    …….…..………………اینجانب   شده  و    …….…..…………کد  بیمه  شماره 

مطالباتی    /کارفرماي  …….…………… احکام  ابلاغ  دربخش  کارفرما  الاختیار  تام  نماینده 

عبه  متقاضی ابلاغ کلیه اوراق ش   ………………………………  کد کارگاهبه    ……………..………………………کارگا

)اعم ازاحکام مطالباتی، دعوت نامه ها و...( صرفاً بصورت الکترونیکی از طریق سامانه لیست الکترونیک می باشم.  

فرمائید اقدام لازم دراین خصوص بعمل آید. ضمناً مسئولیت    است دستور  خواهشمند   ذیلضمن اعلام اطلاعات  لذا  

 مفاد ابلاغیه به عهده اینجانب می باشد. موقع از افشاي رمز شخصی ومراجعه به سامانه مذکور واطلاع به 

  

 کارفرما امضاء 

 اثر انگشت

 …………………………………………………………………………………   : شماره تلفن همراه 

 .………………………………………………………………………………………  :آدرس ایمیل 

صورت    در و نمایم  به شعبه مربوطه اعلام  را بصورت مکتوب  اطلاعات مذکور    که هرگونه تغییر   م متعهد می گرد -1

 عواقب آن متوجه اینجانب بوده و ابلاغ هاي صورت گرفته توسط سازمان صحیح می باشد. عدم اقدام، قصور و 

ملاک محاسبه کلیه مواعد قانونی ابلاغ   آن،  22مفاد قانونی تجارت الکترونیک به ویژه ماده    آگاهی کامل از  با-2

از زمان ارسال مفاد ابلاغیه ازسوي سازمان به صندوق اطلاعاتی افراد تعیین شده )سامانه    ساعت بعد   48الکترونیک  

 لیست الکترونیک( می باشد.

 

 کارفرما امضاء        امضاء رئیس شعبه  

 اثر انگشت                    شرکت          
 
 
 
 
 
 



 اشخاص حقوقی فرم تعهد نامه ابلاغ الکترونیک احکام مطالباتی مربوط به  

 )موضوع حقوق خصوصی( 

 

 

 ..………………………ریاست محترم شعبه 

  …….……………شماره بیمه شده    …….…..…………کد ملی    ……..……فرزند    …….…..………………اینجانب  

مدیر عامل / قائم مقام / صاحب حق امضاء / نماینده تام الاختیار کارفرما دربخش ابلاغ احکام مطالباتی شرکت  

شناسه ملی اشخاص    …….…..………مورخ ثبت   …………………به شماره ثبت   ……………………..………………

با آگاهی ازمفاد قانون تجارت الکترونیک    ……………..……………با کد کارگاهی    ……………..……………حقوقی 

ضوابط اعلام شده از سوي سازمان متقاضی ابلاغ کلیه اوراق شعبه )اعم ازاحکام مطالباتی، دعوت نامه ها و...(  و

همچنین قائم   صرفاً بصورت الکترونیکی از طریق سامانه لیست الکترونیک می باشم. ضمن اعلام اطلاعات خویش و

یا فرد صاحب امضاء خواهشمند  ا است دستور مقام شرکت  این خصوص بعمل آید. ضمناً   قدام لازم درفرمائید 

 اطلاع به موقع ازمفاد ابلاغیه به عهده اینجانب می باشد. مراجعه به سامانه مذکور و مسئولیت افشاي رمز شخصی و

 مهر شرکت   امضاء و

 اثر انگشت       

 

    ……………………………………شماره تلفن همراه مدیر عامل /قائم مقام/مدیرتصفیه/افرادي که حق امضاء دارند 

   ..………………………………………آدرس ایمیل مدیر عامل /قائم مقام/مدیرتصفیه/ افرادي که حق امضاء دارند 

صورت   در و متعهد می گردد که هرگونه تغییراطلاعات مذکور ازسوي این شرکت به شعبه مربوطه اعلام گردد-1

 ابلاغ به آدرس هاي اعلامی مقرون به صحت می باشد.عدم اقدام به این امر، کلیه اقدامات سازمان ازحیث 

ملاک محاسبه کلیه مواعد قانونی ابلاغ   آن، 22آگاهی کامل ازمفاد قانونی تجارت الکترونیک به ویژه ماده   با-2

ساعت بعد از زمان ارسال مفاد ابلاغیه ازسوي سازمان به صندوق اطلاعاتی افراد تعیین شده )سامانه   48الکترونیک  

 ت الکترونیک( می باشد.لیس

 

 مهر شرکت  امضاء و        امضاء رئیس شعبه  

 اثر انگشت                      شرکت          



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 1شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 2شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 .....در سال  ..............شرکت نفر از شاغلین  تعداد ......با استعانت از خدای متعال، طی این دوره از معاینات ادواری، 
از نظر وضعیت سلامتی مورد پایش قرار گرفتند. در این گزارش، به ارائه آمار و تحلیل  ..................توسط مرکز تخصصی طب کار 

کارگیری آننتایج حاصل از بررسی پرونده و جمع ها بندی معاینات و آزمایشات پرداخته شده است. امید است با در نظر گرفتن این نتایج و ب
ی کلان و استراتژیک شرکت، در جهت حفظ و ارتقاء سطح سلامت کارگران صنعت فولاد کشور و بطور ویژه، هاریزیدر سطوح مدیریتی و برنامه

 گامی به جلو برداشته شود. ان شاء الله ...................کارکنان و شاغلین شریف شرکت 



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 3شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 آزمایشات و معاینات طب کار خلاصه نتایج

سال 

انجام 

 طب کار

کل نفرات 

شرکت 

 کننده

 مشروط بلامانع
عدم 

 صلاحیت

افزایش 

 وزن

مشکل 

 قند خون

مشکل 

 چربی

مشکلات 

 تنفسی

مشکل 

 شنوایی

مشکلات 

-اسکتی

 عضلانی

           

           

           

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 4شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 

 

 آمار و لیست پرسنل با وضعیت مشروط جهت ادامه فعالیت با ذکر شروط

 موارد مشروطی واحد پرسنلی کد نام خانوادگی نام ردیف

      

      

      

      

      

      

 رد صلاحیت جهت ادامه فعالیت در شغل حاضرمار و لیست پرسنل با وضعیت آ

 شرایط خاص شغل جدید واحد پرسنلی کد نام خانوادگی نام ردیف

      

      

      

      

      

 )بلامانع، مشروط، رد صلاحیت( رسم نمودار نتیجه نهایی معاینات پزشکی و آزمایشات ادواری

  

0

0/2

0/4

0/6

0/8

1

1/2

بلامانع مشروط عدم صلاحیت

 پرونده های طب کار پرسنلنتایج نهایی 



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 5شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 توزیع فراوانی افراد مورد بررسی از نظر شاخص توده بدنی

 درصد تعداد تعریف توده بدنی شاخص

 BMI لاغر 5/18کمتر از   

 BMI طبیعی 25/18-99/24 بین   

BMI وزندارای اضافه 25-99/29 بین   

BMI  چاق 30بیشتر از   

 توزیع شاغلین از نظر شاخص توده بدنینمودار 

 

 
 
 

گروه وزنی

0

0/5

1

1/5

کم وزن
طبیعی

اضافه وزن
چاق

توزیع شاغلین از نظر شاخص توده بدنی

کم وزن طبیعی اضافه وزن چاق

 شاخص توده بدنی



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 6شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 تحلیل ترند/ نمودار

 نامطلوب                 :             مطلوب  کلیتحلیل 

 توضیحات :

 

 اصلاحی : پیشنهاد اقدامات

 

 

 توزیع شاغلین از نظر شاخص توده بدنی ترند

 

 
 
 

 وزنافزایش 

 نل با مشکل چاقی و مقایسه با سال قبلجدول پرس

 واحد پرسنلی کد نام خانوادگی نام ردیف
 وزن

 سال )قبل( سال )جاری(

       

       

       

0

0/2

0/4

0/6

0/8

1

1/2

لاغر طبیعی اضافه وزن چاق



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 7شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 فشار خون )درصد(توزیع فراوانی  نمودار

 

 فشار خون

 فشارخونجدول پرسنل با مشکل 

 واحد پرسنلی کد نام خانوادگی نام ردیف

 دیاستول سیستول

سال 

 جاری

سال 

 قبل

سال 

 جاری

سال 

 قبل

         

         

         

         

)%(فشار خون 

طبیعی بالا

 خون فشار



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 8شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تحلیل ترند/ نمودار

 نامطلوب                 :             مطلوب  کلیتحلیل 

 توضیحات :

 

 پیشنهاد اقدامات اصلاحی :

 )درصد( به ازای هر نفر )سیستول و دیاستول( فشار خون ترند متوسط

 
 
 

 
 
 
 

0

0/2

0/4

0/6

0/8

1

1/2

سیستول

دیاستول



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 9شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 قند خون )درصد(توزیع فراوانی  دارنمو

 

 خونقند 

 قند خونجدول پرسنل با مشکل 

 واحد شماره پرسنلی نام خانوادگی نام ردیف

 قند خون

سال 

 )جاری(

سال 

 )قبل(

       

       

       

       

       

)%(قند خون 

طبیعی بالا

 قند خون



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 10شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 

 

 تحلیل ترند/ نمودار

 نامطلوب                 :             مطلوب  کلیتحلیل 

 توضیحات :

 

 پیشنهاد اقدامات اصلاحی :

 

 

 

 

 

 

 ترند متوسط قند خون به ازای هر نفر

 

 
 

 

0

0/2

0/4

0/6

0/8

1

1/2



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 11شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 نمودار توزیع فراوانی تری گلیسرید خون )درصد(

 

 
 
 

 چربی خون

 کلسترول بالاجدول پرسنل با مشکل 

 واحد شماره پرسنلی نام خانوادگی نام ردیف

 خون کلسترول

سال 

 )جاری(

سال 

 )قبل(

       

       

       

(نفر)کلسترول 
0

1

2

طبیعی

چربی بالا

توزیع فراوانی ابتلا به کلسترول خون

طبیعی چربی بالا

 خون چربی



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 12شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 ترند متوسط کلسترول به ازای هر نفر

 
 

 
 

 نمودار توزیع فراوانی تری گلیسرید خون )درصد(

 

 
 

 

0

0/2

0/4

0/6

0/8

1

1/2

(نفر)تری گلیسرید 

0

0/2

0/4

0/6

0/8

1

1/2

طبیعی

چربی بالا

نیازمند درمان دارویی

توزیع فراوانی ابتلا به  تری گلیسرید بالای خون

طبیعی چربی بالا نیازمند درمان دارویی



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 13شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تحلیل ترند/ نمودار

 نامطلوب                 مطلوب        کلسترول: نامطلوب                 مطلوب        تری گلیسرید:  کلیتحلیل 

 توضیحات :

 

 :پیشنهاد اقدامات اصلاحی 

 

 

 چربی خون

 تری گلیسرید بالاجدول پرسنل با مشکل 

 واحد شماره پرسنلی نام خانوادگی نام ردیف

 گلیسرید خونتری 

سال 

 )جاری(

سال 

 )قبل(

       

       

       

 ترند متوسط تری گلیسرید به ازای هر نفر

 

 
 

 

0

0/2

0/4

0/6

0/8

1

1/2



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 14شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 نمودارتحلیل 

 نامطلوب                 :             مطلوب  کلیتحلیل 

 توضیحات :

 

 پیشنهاد اقدامات اصلاحی :

 

 

 )درصد( اسپیرومتری مشکل توزیع شاغلین از نظرنمودار 

 

 
 

 اسپیرومتری

 اسپیرومتریجدول پرسنل با مشکل 

 سال )قبل( سال )جاری( واحد پرسنلی کد نام خانوادگی نام ردیف

       

       

       

       

گروه وزنی

0

0/5

1

1/5
توزیع فراوانی نتیجه تست اسپیرومتری

طبیعی انسدادی تحدیدی تحدیدی/انسدادی

 اسپیرومتری



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 15شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 

 

 نمودارتحلیل 

 نامطلوب                 :             مطلوب  کلیتحلیل 

 توضیحات :

 

 پیشنهاد اقدامات اصلاحی :

 

 )درصد( اودیومتری مشکل توزیع شاغلین از نظرنمودار 

 

 
 
 

 اودیومتری

 جدول پرسنل با مشکل شنوایی سنجی

 نام خانوادگی نام ردیف
 کد

 پرسنلی
 واحد

 سال )قبل( سال )جاری(

 گوش چپ گوش راست گوش چپ گوش راست

         

         

         

)%(اودیومتری 

0

0/5

1

1/5

طبیعی

کاهش شنوایی با الگوی آسیب
ناشی از صدا سایر مشکلات شنوایی

توزیع فراوانی نتیجه تست اودیومتری

طبیعی کاهش شنوایی با الگوی آسیب ناشی از صدا سایر مشکلات شنوایی

 اودیومتری



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 16شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 

 عضلانی -مشکلات اسکلتی 
 سابقه بیماری)سال( عضو درگیر بیماری عضلانی-نوع بیماری اسکلتی نام واحد کد پرسنلی نام خانوادگی نام ردیف

        

        

        

 

 تحلیل نمودار

 توضیحات :

 

 

 پیشنهاد اقدامات اصلاحی :

 

 

 عضلانی - اسکلتی مشکلات نوع نمودار فراوانی

 

 
 

عضلانی-بیماری های اسکلتی

0

0/5

1

1/5

کلتی   عضلانی -اس



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 17شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 

 تعداد پرسنل مبتلا بیماری ها پرسنل مبتلاتعداد  بیماری ها

  اعصاب و روان  عروقی -قلبی

  مغز و اعصاب  کلیوی

  خونی و سرطان  پوستی

  ریوی)آسم و آلرژی(  گوارشی و کبدی

 

 

 لیست پرسنل ابتلا به سایر بیماری ها

 سابقه بیماری نوع بیماری واحد سازمانی کد پرسنلی نام خانوادگی نام ردیف

       

       

       

       

       

       

       

 

 

 سایر بیماری هاتحلیل 

 توضیحات :

 

 

 پیشنهاد اقدامات اصلاحی :

 

 

 

 سایر بیماری ها



 

 شرکت آهن و فولاد ارفع

 طب کارآزمایشات و معاینات  نتایجتحلیلی  گزارش

  تاریخ ثبت: - 0 -بازبینی: 

 18 از 18شماره صفحه:  کد مدرک

           

  

 

 

 

 دارای طب کار ناقصست پرسنل لی

 نواقصنوع  واحد سازمانی کد پرسنلی نام خانوادگی نام ردیف

      

      

      

      

      

      

 خیر بله این قسمت توسط سرپرست طب صنعتی و فوریتهای پزشکی تکمیل شود :

 آیا بررسی پرسنل مشروطی و ردصلاحیت انجام شده و مورد تایید است؟

 د است؟یآیا بررسی پرسنل دارای اضافه وزن و چاق انجام شده و مورد تای

 ( انجام شده و مورد تایید است؟15و دیاستول بالاتر از  11زیاد )سیستول بالاتر از   آیا بررسی پرسنل با فشارخون خیلی

 آیا بررسی پرسنلی که قند خون آنها نسبت به دوره گذشته بالاتر رفته انجام شده و مورد تایید است؟

فته، انجام شده و مورد تایید آیا بررسی پرسنلی که چربی خون آنها )کلسترل و تری گلیسرید( نسبت به دوره گذشته بالاتر ر

 است؟

شده و مورد  شته اند، انجام  ضعیت بدتری دا سال قبل و سبت به  شنوایی آنها ن ست  ست ریه و نیز ت سنلی که ت سی پر آیا برر

 تایید است؟

سکلتی سنلی که مبتلا به بیماری های ا سی پر ضو درگیر بیماری و نیز میز-آیا برر ستند از نظر نوع بیماری و ع ضلانی ه ان ع

 سابقه آن، انجام شده و مورد تایید است؟

آیا بررسی سایر بیماری ها از نظر تعداد پرسنل مبتلا و همچنین نوع و سابقه بیماری که پرسنل به آنها مبتلا هستند، انجام 

 شده و مورد تایید است؟ 

  

  

  

  

  

  

  

  

 خیر بله تکمیل شود :این قسمت توسط مدیر ایمنی، بهداشت و محیط زیست 

یتم ها با دوره های قبلی طب کار، انجام شده بررسی جدول خلاصه نتایج آزمایشات و معاینات طب کار و مقایسه تمامی آآیا 

 و مورد تایید است؟

 ، انجام شده و مورد تایید است؟حاضر شغل در فعالیت ادامه جهت صلاحیت رد وضعیت بررسی لیست پرسنل باآیا 

، انجام شده بررسی نمودار ها و ترند های هر یک از شاخص ها و علت کاهشی یا افزایشی شدن آنها نسبت به دوره گذشتهآیا 

 و مورد تایید است؟

ع شاخص و قابلیت اجرایی در شرکت، انجام شده و مورد تایید بررسی اقدامات اصلاحی پیشنهاد شده از نظر تناسب یا نوآیا 

 است؟

  

  

  

  

 

 

 

 مدیر ایمنی، بهداشت و محیط زیست سرپرست طب صنعتی و فوریتهای پزشکی کارشناس بهداشت حرفه ای
 

لیست پرسنل دارای طب کار ناقص
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