         _________________________________________________________

                        (наименование работодателя)

                                Приказ N ___

               о выдаче молока за работу во вредных условиях

г. __________                                         "___"________ ____ г.

    Руководствуясь ст. 222 Трудового кодекса Российской Федерации и Нормами

и  условиями  бесплатной  выдачи  работникам, занятым на работах с вредными

условиями  труда,  молока или других равноценных пищевых продуктов, которые

могут   выдаваться   работникам   вместо   молока,  утвержденными  Приказом

Министерства  здравоохранения  и  социального развития Российской Федерации

от 16.02.2009 N 45н,

                                ПРИКАЗЫВАЮ:

    1.  Утвердить  Перечень профессий, дающих право на бесплатное получение

молока,  в  связи  с  занятостью  на  работах  с  вредными  условиями труда

(Приложение N 1).

    2. Руководителю хозяйственной части ___________________________________

                                                      (Ф.И.О.)

обеспечить закупку и поставку молока на предприятие.

    3. Главному бухгалтеру _________________________ обеспечить учет выдачи

                                    (Ф.И.О.)

бесплатного молока работникам.

    4. Заведующему столовой __________________________________ организовать

                                         (Ф.И.О.)

выдачу работникам молока в дни их фактической занятости.

    5.   Руководителям   структурных   подразделений  довести  до  сведения

работников порядок выдачи бесплатного молока.

    6. Контроль за выполнением настоящего приказа возложить на ____________

________________________________.

       (должность, Ф.И.О.)

    Приложение:

    1.  Перечень  профессий, дающих право на бесплатное получение молока, в

связи с занятостью на работах с вредными условиями труда.

    _________________________________________________

    (наименование должности руководителя организации,

                наименование организации)

    _____________________

      (Ф.И.О., подпись)

    (М.П.)

