
Информация о необходимости (отсутствии необходимости) прохождения 

поступающими обязательного предварительного медицинского осмотра (обследования) 

 

При проведении предварительных медицинских осмотров всем обследуемым в обязательном порядке проводятся: 

клинический анализ крови (гемоглобин, цветной показатель, эритроциты, тромбоциты, лейкоциты, лейкоцитарная 

формула, СОЭ); клинический анализ мочи (удельный вес, белок, сахар, микроскопия осадка); электрокардиография; 

цифровая флюорография или рентгенография в 2-х проекциях (прямая и правая боковая) легких; биохимический 

скрининг: содержание в сыворотке крови глюкозы, холестерина.  

Все женщины осматриваются акушером-гинекологом с проведением бактериологического (на флору) и 

цитологического (на атипичные клетки) исследования. 

Участие врача-терапевта, врача-психиатра и врача-нарколога при прохождении предварительного медицинского 

осмотра является обязательным для всех категорий обследуемых. 

 

Наименование 

специальности 

Участие врачей-

специалистов 

Лабораторные и функциональные 

исследования 

Дополнительные медицинские противопоказания 

(являются дополнением к общим медицинским 

противопоказаниям) 

Техническая 

эксплуатация 

подъемно-

транспортных, 

строительных, 

дорожных 

машин  и 

оборудования 

(по отраслям) 

Невролог 

Офтальмолог 

Оториноларинголог 

Хирург 

Дерматовенеролог 

*Эндокринолог 

Рост, вес, определение группы 

крови и резус-фактора 

аудиометрия, исследование 

вестибулярного анализатора, 

острота зрения цветоощущение, 

определение полей зрения, 

биомикроскопия сред глаза, 

офтальмоскопия глазного дна 

1) Травматические деформации и дефекты костей черепа с 

наличием выраженной неврологической симптоматики, 

препятствующей управлению транспортными средствами. При 

наличии незначительной неврологической симптоматики допуск 

осуществляется индивидуально с переосвидетельствованием 

через один год.  

2) Полная глухота на одно ухо при восприятии разговорной 

речи на другое на расстоянии менее 3 м, шепотной речи – на  

расстояние 1 м, или восприятии разговорной речи на каждое ухо 

менее 2 м (при полной глухоте, глухонемоте допуск 

осуществляется индивидуально с переосвидетельствованием не 

реже чем через 2 года). 

3)Катаракта осложненная. Дегенеративно-дистрофические 

заболевания сетчатки глаз. Выраженные расстройства 

вегетативной (автономной) нервной системы. 

*Участие специалистов проводится по рекомендации врачей-специалистов, участвующих в предварительных и периодических медицинских 

осмотрах. 
 


