
Сводная ведомость результатов проведения специальной оценки условий труда  

в части установления классов (подклассов) условий труда на рабочих местах  

Общества с ограниченной ответственностью «ПРОТЕЙ Технологии»  

 

Наименование 

Количество рабочих мест и численность 

работников, занятых на этих рабочих 

местах 

 

Количество рабочих мест и численность занятых на них работников по классам 

(подклассам) условий труда из числа рабочих мест, указанных в графе 3 (единиц) 

класс 1 класс 2 

класс 3 

класс 4 
всего 

в том числе на которых 

проведена специальная оценка 

условий труда 
3.1 3.2 3.3 3.4. 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

Рабочие места (ед.) 104 104 0 104 0 0 0 0 0 

Работники, занятые на рабочих ме-

стах (чел.) 
104 104 0 104 0 0 0 0 0 

из них женщин 36 36 0 36 0 0 0 0 0 

из них лиц в возрасте до 18 лет 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

из них инвалидов 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

 
Дата проведения СОУТ: 23.10.2024 

 

Сведения об организации, проводящей специальную оценку условий труда 

1. Общество с ограниченной ответственностью "РАЦИО"      

     (полное наименование организации) 

2. Юридический адрес: г. Вологда, ул. Октябрьская, д.66, офис 1; Адрес нахождения лаборатории: г. Вологда, ул. Октябрьская, д.66, офис 10; 

armracio@rambler.ru, т/ф (8172) 72-41-86; 72-96-00        

 (место нахождения и осуществления деятельности организации, контактный телефон, адрес электронной почты) 

3. Номер в реестре организаций, проводящих специальную оценку условий труда (оказывающих услуги в области охраны труда) 349  

4. Дата внесения в реестр организаций, проводящих специальную оценку условий труда (оказывающих услуги в области охраны труда)05.08.2016  

5. ИНН  3525357197   

6. ОГРН организации  1153525030152   

7. Сведения об испытательной лаборатории (центре) организации: 
Регистрационный номер аттестата 

аккредитации организации 

Дата выдачи аттестата 

аккредитации организации 

Дата истечения срока действия 

аттестата аккредитации организации 

1 2 3 

RA.RU.21РО05 27 июля 2016 г. бессрочно 

 

 



Перечень рекомендуемых мероприятий по улучшению условий труда 

 

 
Наименование структурного 

подразделения, рабочего места 
Наименование мероприятия Цель мероприятия 

Срок 

выполнения 

Структурные подразделения, при-

влекаемые для выполнения 

Отметка о 

выполнении 

1 2 3 4 5 6 

Все рабочие места 

По результатам проведенной специаль-

ной оценки условий труда необходи-

мость в разработке мероприятий по 

улучшению условий труда отсут-

ствует 

    

 

 


