
 
 

 
 

Додаток 13 до Методичної настанови 
для виробників заморожених 
напівфабрикатів у тістовій оболонці 
(пункт 17 розділу ІІІ) 

 
Журнал контролю стану здоров’я і особистої гігієни персоналу 

______________________________ 
(дата контролю) 

 

№ 
п/п 

Прізвище, 
ім’я, по-
батькові 

Стан здоров’я 
(наявність 

/відсутні від 
гнійничкових 

захворювань рук, 
носоглотки, 

захворювань на 
кишкові хвороби 

у сім’ї) 

Санітарний 
одяг 

(наявний 
/відсутній, 
чистий/бру

дний) 

Прикраси, 
особисті 

речі в 
кишенях 
(наявні/ 
відсутні) 

Допуск до 
роботи 

(допущений/
не 

допущений) 

Відповідаль
на особа 

(ПІП, 
підпис) 

1 2 3 4 5 6 7 

 
    

  

 

 

 

 

 

 


