Продовження додатка 6

Додаток 6 
до Порядку застосування 
спеціальних технічних засобів і тестів 
при проведенні огляду 
військовозобов’язаних та резервістів 
під час проходження зборів, а також військовослужбовців Збройних Сил України на стан алкогольного, наркотичного чи іншого сп’яніння або перебування 
під впливом лікарських препаратів, що знижують їх увагу та швидкість реакції, проведення такого огляду 
та оформлення його результатів 
(пункт 10 розділу V)
	Найменування та місцезнаходження 
закладу охорони здоров’я, де заповнюється акт код згідно з ЄДРПОУ _____________________
	


Висновок 
щодо результатів медичного огляду та лабораторних досліджень 
з метою виявлення стану алкогольного, наркотичного чи іншого сп’яніння 
або перебування під впливом лікарських препаратів, 
що знижують увагу та швидкість реакції № ________
1. Дата заповнення ____  ____________ 20___ року 
(число, місяць)
2. Прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності) особи ____________________________
____________________________________________________________________________
3. Дата народження |__|__|__|__|__|__|__|__|
                                                            (число, місяць, рік)
4. На підставі даних, що містяться в акті медичного огляду та лабораторних досліджень особи, з метою виявлення стану алкогольного, наркотичного чи іншого сп’яніння або перебування під впливом лікарських препаратів, що знижують увагу та швидкість реакції від _______________ № ______, встановлено:
результати медичного огляду проведеного
о ____ год ____ хв ____  ____________  _____ року:
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
результати лабораторних досліджень проведених
____  ____________  _____ року:
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
5. Висновок за результатами медичного огляду та лабораторних досліджень 
____________________________________________________________________________
(наявність або відсутність стану алкогольного, наркотичного чи іншого сп’яніння 
____________________________________________________________________________ 
або перебування під впливом лікарських препаратів, що знижують увагу та швидкість реакції)
6. Лікар, що проводив огляд ____________________________________________________
(підпис, прізвище, власне ім’я та по батькові (за наявності))
М. П.
