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Приложение  

к письму департамента

 здравоохранения 

Вологодской области 

от 29.12.2021 №6-1-5/510
Порядок составления и сдачи сводных годовых статистических отчетов бюджетными учреждениями здравоохранения Вологодской области за 2021 год
Сводные  годовые статистические отчеты  представляются на бланках соответствующих форм, утвержденных:
- по форме № 7 – приказом Росстата от 30.08.2019 № 479;

- по  форме № 7-травматизм – приказом  Росстата от 22.06.2020 № 326 (без приложения);

- по форме  № 8 –  приказом Росстата от 28.01.2009 № 12;

- по формам № 10, 36 – приказом Росстата от 30.06.2014 № 459 , 

- по форме № 36-ПЛ – приказом  Росстата от 13.08.2009  № 171; 

- по форме № 11, 37 (+приложение) – приказом Росстата от 16.10.2013 № 410;

- по форме № 1-РБ – приказом Минздравсоцразвития России от 21.01.2009 № 12;

- по формам № 33 – приказом Росстата от 31.12.2010 № 483;

- по форме № 1-ДЕТИ (здрав) «Сведения о  численности беспризорных и безнадзорных несовершеннолетних, помещенных в медицинские организации» - приказом  Росстата  от  19.11.2018 № 679;

- по формам №№  9, 34– приказом Росстата от 29.12.2011 № 520;

- по форме № 41– приказом Росстата от 21.06.2013 № 220;

- по форме № 42 - приказом Минздрава  России от 22.10.2001 № 385;

- по форме № 53 - приказом Минздрава  России от  26.08.1994  № 182;

- по форме № 54  - приказом Минздрава  России от 13.09.1999 № 342;

- по форме № 70 - приказом Минздрава России от 23.09.2003 № 455;

- по формам мониторинга туберкулеза  №№  7-ТБ; 8-ТБ -  приказом  Минздрава  России  от 13.02.2004 № 50; 

- по форме № 16-вн (с приложением)  - приказом Росстата от 25.12.2014 № 723;

- по формам №№ 55, 56 – по формам отчёта за 2019 год;

- по формам № 15, 19, 57 – приказом Росстата  от  27.12.2016  № 866;

- по формам №12, №14, №30– приказом Росстата  от  20.12.2021 №932;

- по форме 1-РП «Сведения по ранней помощи детям целевой группы»  - приказом Росстата от 22.03.2019 №161;
- по форме 14-ДС – по форме отчёта за 2019 год (с изменениями);
- по формам №13, №61 – приказом Росстата  от  30.12.2020 №863;
- по формам №32 – приказом Росстата  от 31.12.2020 №876;
- по форме №64 – приказом Минздрава России от 22.10.2020 №1138н.
2. При составлении сводных годовых статистических  отчетов за 2021 год устанавливается  следующий  порядок заполнения и предоставления:
- формы федерального статистического наблюдения и приложения, направляемые в БУЗ ВО «МИАЦ», БУЗ ВО  «Вологодская областная клиническая больница N 1», БУЗ ВО «Вологодский областной противотуберкулезный диспансер №1», БУЗ ВО «Вологодский областной кожно-венерологический диспансер», БУЗ ВО «Вологодский областной наркологический диспансер»,  БУЗ ВО «Вологодская областная психиатрическая больница», БУЗ ВО «Вологодский областной врачебно-физкультурный диспансер», БУЗ ВО «Вологодский областной центр по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями», БУЗ ВО «Вологодский областной центр общественного здоровья и медицинской профилактики», главным внештатным специалистам  предоставляются дистанционно на адреса электронных почт, указанных в письме;
-  отчёт по кадровой работе предоставляется в Управление кадровой политики и правового обеспечения Департамента здравоохранения области  очно в соответствии с графиком сдачи годовых отчетов (информационным письмом от 07.12.2021 №4-2-7/2131 «О представлении информации по кадровым вопросам»);

- отчёт разделу «Медицинская помощь по профилю «Онкология» предоставляется в  БУЗ ВО «Вологодский областной онкологический диспансер» очно в соответствии с графиком сдачи годовых отчетов.

2.1. Форма № 7 - сводный отчет «Сведения о заболеваниях злокачественными новообразованиями» - заполняется полностью, предоставляется в  БУЗ ВО «Вологодский областной онкологический диспансер» в формате Word на адрес электронной почты omovolonko@yandex.ru с пояснительной запиской (приложение №5). Срок очной сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
2.2. Форма № 7-травматизм - сводный отчет «Сведения о травматизме на производстве и профессиональных заболеваниях» - заполняется полностью (с приложением). Предоставляется в департамент здравоохранения Вологодской области Егоровой Т.Н. на адрес электронной почты Egorova.TN@depzdrav.gov35.ru в срок до 20.01.2022. К форме приложить пояснительную записку (краткое описание обстоятельств несчастного случая, на какие мероприятия израсходованы деньги).
2.3. Форма № 8 – сводный отчет «Сведения о заболеваниях активным туберкулезом» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодский областной противотуберкулезный диспансер» в срок до 20.01.2022 г.
2.3.1. форма № 2-ТБ «Сведения о больных, зарегистрированных для лечения» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодский областной противотуберкулезный диспансер» в срок до 20.01.2022 г.
2.3.2. форма № 7-ТБ «Сведения о впервые выявленных больных и рецидивах заболеваний туберкулезом» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодский областной противотуберкулезный диспансер» в срок до 20.01.2022 г.
2.3.3 форма № 8-ТБ «Сведения о результатах курсов химиотерапии больных туберкулезом легких» - таблицы 1001, 2001 и 3001 не заполняются, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодский областной противотуберкулезный диспансер» в срок до в срок до 20.01.2022 г.
2.4. Форма № 9  - сводный отчет «Сведения о заболеваниях,  передаваемых преимущественно половым путем, грибковых кожных заболеваниях и чесоткой» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодский областной кожно-венерологический диспансер» в срок до 20.01.2022 на адрес электронной почты sayl54@yandex.ru .
2.5. Форма № 10 - сводный отчет  «Сведения о заболеваниях  психическими расстройствами и расстройствами поведения (кроме заболеваний, связанных с употреблением психоактивных веществ)» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодская областная психиатрическая больница» в срок до 20.01.2022. 
2.6. Форма № 11 - сводный отчет  «Сведения о заболеваниях наркологическими расстройствами» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодский областной наркологический диспансер № 1» на адрес электронной почты omkovond35@yandex.ru в срок до 20.01.2022.
С отчета за 2021 год в число зарегистрированных заболеваний (в таблицы

1000 и 2000 формы № 11) включаются:

сведения о числе наркологических расстройств, связанных с употреблением никотина, при этом синдром зависимости от никотина и сопутствующие ему состояния (коды по МКБ-10 F17.2; F17.3 и т.п.) показываются в дополнительной строке 19; пагубное употребление никотина (F17.1) – в дополнительной строке 20 таблиц 1000 и 2000 формы № 11.
сведения о наркологических расстройствах пациентов, обратившихся в

кабинеты платных услуг и анонимного лечения, включаются в строки 1-20 в соответствии с диагностированными у пациентов расстройствами.
2.7. Форма № 12 - сводный отчет  «Сведения о числе заболеваний, зарегистрированных у пациентов, проживающих в районе обслуживания медицинской организации» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО  МИАЦ файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru. Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
Таблицы 1000, 1500, 2000, 3000 и 4000 заполняются следующим образом.

В графу 4 включают все зарегистрированные заболевания в течение года: со знаком (+) – с впервые в жизни установленным диагнозом и со знаком (–) – с диагнозом, установленным в предыдущие годы, а в текущем – один раз в году при первом обращении.

В графу 8 включают все взятые под диспансерное наблюдение заболевания из графы 4 – со знаком (+) и (–) и состоит из:
- в таблице 1000 (пришедшие в поликлинику из графы 15 за 2020 год) – (переходные дети в подростки) + (впервые взятые на Д-учет в текущем году) + (вновь прибывшие) + (ранее стоящие на Д-учете «оторвавшиеся» или кому диагноз был ранее установлен, но на Д-учете не состоял);

- в таблице 2000 (пришедшие в поликлинику из графы 15 за 2020 год) – (переходные дети во взрослые) + (впервые взятые на Д-учет в текущем году) + (вновь прибывшие) + (ранее стоящие на Д-учете «оторвавшиеся» или кому диагноз был ранее установлен, но на Д-учете не состоял) + (переходные из детей, таблицы 1000);

- в таблице 3000 (пришедшие в поликлинику из графы 15 за 2020 год) + (впервые взятые на Д-учет в текущем году) + (вновь прибывшие) + (ранее стоящие на Д-учете «оторвавшиеся» или кому диагноз был ранее установлен, но на Д-учете не состоял) + (переходные из подростков, таблицы 2000). В графу 9 включают все заболевания с впервые в жизни установленным диагнозом – со знаком (+) – из графы 4. В графах 10 и 11 показывают сведения из графы 9: взято под диспансерное наблюдение (графа 10) и выявлено при профосмотре (графа 11).
В графе 14 показывают снятых с диспансерного наблюдения (по всем причинам: выздоровление, смерть, переезд на другое место жительства и др.), переход в другую возрастную группу в данной графе не учитывается. В графе 15 отмечают число пациентов с заболеванием, состоящих под диспансерным наблюдением на конец отчетного года.

Графа 8 минус графа 14 должна быть равна графе 15 по всем строкам. Перерегистрации по соответствующим строкам в текущем году не подлежат, состоявшие под диспансерным наблюдением на конец предыдущего года:

- пациенты с острыми заболеваниями;

- пациенты с острым и повторным инфарктом миокарда;

- пациенты с острыми нарушениями мозгового кровообращения;

- пациенты с острой пневмонией;

- пациенты с болезнями перинатального периода.
Строка 5.2.1, 5.2.2  заполняется по всем графам в соответствии с указанными кодами МКБ-10. Строка 11.4 заполняется в соответствии с кодами J20-J22 (письмо Минздрава России от 03.12.15 г. № 13-2/1502).
Строка 21.0 «COVID-19» входит в сумму строки 1.0 «Зарегистрировано заболеваний - всего». Пациенты, перенесшие COVID-19, показываются по всем графам стр. 21.0 таблиц 1000, 1500, 2000, 3000, 4000. После лечения в стационаре, по поводу COVID-19, пациент продолжает лечение в амбулаторных условиях с диагнозом COVID-19. Сравнить сведения о числе заболеваний, вызванных новой коронавирусной инфекцией, предоставленные в Федеральном регистре больных COVID-19 и форме №12, расхождение с регистром более чем на 10% недопустимо.  

При проведении межгодового контроля расхождение баланса пациентов, состоящих под диспансерным наблюдением более 10% - представить пояснительную записку.

Таблица 1500 «Дети первых трех лет жизни». Новая строка 18.2 «врожденные аномалии системы кровообращения» Q20-Q28. Медицинская организация заполняет таблицу 1500 на детей до 3 лет, которые проживают на территории обслуживания.

Графа 5 «до 1 года, из графы 4» - заболевания детей, проживающих на территории обслуживания медицинской организации, если им исполнилось 11 месяцев 29 дней (родились с 01.01.2021 по 31.12.2021 года).

Графа 6 «от 1 до 3 лет, из графы 4» - заболевания детей, от 1 года до 2 лет 11 месяцев 29 дней. Графа 7 «до 1 месяца» - заболевания детей, из детей первого года жизни. Сумма граф 5 и 6 равна графе 4.

По всем строкам граф 5, 7 и 10 на начало года 0.

Графа 5 = графе 10.

Графа 8 = графе 12.

В графах 16 и 17 представляется информация о выздоровевших и умерших. Выехавшие дети в данной графе не учитываются. Графа 18 равна разнице граф 8 и 16, по всем строкам. Графа 19 равна разнице граф 9 и 17, по всем строкам.

В графах 18 и 19 представляется информация о детях, состоящих под наблюдением по заболеваниям.

Таблица 1600 «Дети первого года жизни», подстрочник 1650 – вносится информация о детях, которым в 2021 году исполнился один год. Соответственно родились они с 01.01.2021 по 31.12.2021 года. 

Подстрочники 1700, 1800, 1900 - заполняются за 2021 год. В подтабличных строках 1004, 2004, 3004, 4004 по всем графам показывается число физических лиц с болезнями системы кровообращения, в т.ч. умерших всего (графа 3), из них от болезней системы кровообращения, из числа состоявших под диспансерным наблюдением по поводу болезней системы кровообращения (графа 4).

В новой подтабличной строке 3005 в графе 1 показываются физические лица из графы 1 подтабличной строки 3004, перенесшие острое нарушение мозгового кровообращения, инфаркт миокарда, а также которым выполнены аортокоронарное шунтирование, ангиопластика коронарных артерий со стентированием, катетерная абляция по поводу сердечно-сосудистых заболеваний (пациенты высокого риска, перенесшие сердечно-сосудистые события), за исключением лиц, имеющих право на получение социальной услуги в виде обеспечения лекарственными препаратами в соответствии с Федеральным законом от 17.07.1999 года № 178 «О государственной социальной помощи», событие у которых произошло позже 1 января 2021 года (с 01.01.2021 по 31.12.2021).

В графу 2 подтабличной строки 3005 включаются все взрослые пациенты высокого риска, перенесшие сердечно-сосудистые события из графы 1, которым в отчетном году были выписаны рецепты в амбулаторных условиях по перечню, утвержденному Министерством здравоохранения Российской Федерации, в рамках федерального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями».

Внимание! Пациенты высокого риска, перенесшие сердечно- сосудистые события, которым в отчетном году были выписаны рецепты в амбулаторных условиях по перечню, утвержденному Министерством здравоохранения Российской Федерации, в рамках федерального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями», включаются в графу 2 однократно, независимо от кратности (периодичности) получения рецептов в отчетном году.
2.8. Форма № 13 «Сведения о беременности с абортивным исходом»  -  заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru.  Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год»
К отчету прилагается пояснительная записка с обязательным распределением числа абортов у детей в возрасте до 14 лет:
	Регион проживания
	Дата рождения, возраст на момент госпитализации
	Дата производства аборта
	Диагноз (МКБ-10)
	Способ прерывания беременности

	
	
	
	
	


2.9. Форма № 14 «Сведения о деятельности стационара» заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru. Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».

Таблицу 3000 заполняют все детские стационары, оказывавшие медицинскую помощь детям, поступившим в 0-6 суток жизни, а также перинатальные центры – по детям, поступившим из других медицинских организаций на лечение.

Необходимо представить подтверждения на следующие случаи смерти:
· Сепсис (А40-41, строка 2.4)
· Анемии (D50-D64, строка 4.1)
· Отдельные нарушения, вовлекающие иммунный механизм (D80-D89, строка 4.3)
· Ожирение (Е66, строка 5.11)
· Психические расстройства и расстройства поведения (F01-F99, строка 6.0)
· По классу «Симптомы, признаки и отклонения от нормы, выявленные при клинических и лабораторных исследованиях, не классифицированные в других рубриках» представить перечень включенных состояний (диагнозов). Симптомы, должны быть включены в строку 19.0, только если они выставлены в качестве заключительного клинического диагноза.
В таблицах 4000 и 4001 по строке 21 «Прочие операции» представить перечень операций, включенных в данную строку. Также следует предоставить перечень прочих операций по строкам 2 и 8, не вошедших в предлагаемый перечень операций.
2.10. Форма № 14-дс  «Сведения о деятельности дневных стационаров лечебно-профилактического учреждения» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru.  Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год»
Таблица 1000 «Должности и физические лица дневных стационаров медицинских организаций».

Сведения о штатных и занятых должностях показываются как целыми, так и дробными числами (например: 0,25, 0,5 и 0,75 должности). В графах 5, 8 «Число физических лиц» показывают только основных работников. Внешних совместителей в данные графы не включают, внутренних совместителей показывают, как физические лица только один раз по основной занимаемой должности. Совместителей (внешних и внутренних) показывают только в графах 4, 7 по занятым должностям. 

Таблица 2000 «Использование коек дневного стационара медицинской организации по профилям» - число коек в дневном стационаре показывают в соответствии с приказом об организации данного структурного подразделения медицинской организации.

Число коек на конец года заполняют без учета сменности, число среднегодовых коек – с учетом сменности. Число среднегодовых коек указывается целыми числами.

Таблица 3000

В дополнительной строке 21 указываются сведения о взрослых пациентах с COVID-19 (U07.1-U07.2).

Таблица 3500

В дополнительной строке 22 указываются сведения о детях с COVID-19 (U07.1-U07.2).
К отчету представить пояснение по причинам смерти пациентов в дневных стационарах медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь в стационарных и амбулаторных условиях и в стационарах на дому.

2.11. Форма № 15 «Сведения о медицинском наблюдении за состоянием здоровья лиц, зарегистрированных в Национальном радиационно-эпидемиологическом регистре».  

Для сдачи годового отчёта по форме №15 «Сведения о медицинском наблюдении за состоянием здоровья лиц, зарегистрированных в Национальном радиационно-эпидемиологическом регистре» необходимо предоставить в БУЗ ВО «МИАЦ» базу данных по лицам, зарегистрированным в Национальном радиационно-эпидемиологическом регистре, Лебедевой Надежде Арьевне на адрес электронной почты в закрытой сети lebedeva@vologdamed.local в срок до 17.01.2021.
Форма №15 формируется автоматически из Национального радиационно-эпидемиологическом регистра. В программу Statgod не вносится.

2.12. Форма № 16-ВН  «Сведения о причинах временной нетрудоспособности» - заполняется  полностью, предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru. Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
2.13. Форма № 19 - сводный отчет    - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru. Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
2.14. Форма №30 сводный отчет заполнятся полностью предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru. Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год»
В ЦРБ и БУЗ ВО «Череповецкая городская больница» электронная форма заполняется отдельно по каждому входящему подразделению (районные поликлиники, участковая больница, врачебные амбулатории, больница сестринского ухода). На бумажном носителе предоставляется СВОД по юридическому лицу.
Согласование формы 30 с главными внештатными специалистами:
За 2021 год согласование формы №30 необходимо только по разделу VI «Работа диагностических отделений (кабинетов)  в части таблицы по оборудованию № 5117.
Таблицу 5117 и перечень рентгеновского оборудования в формате WORD (перечень должен содержать следующую информацию: наименование аппарата, заводской номер, год выпуска и год установки в мед.организации)  все учреждения  согласовывают с Череем Виктором Ивановичем (srk3559@mail.ru) тел.71-55-58. Только после согласования таблицы по оборудованию отчет по разделу 306 «Деятельность диагностических отделений» предоставляется в МИАЦ файлом выгрузки из программы Statgod (medstat35@mail.ru).   

Таблица 1001

В таблице 1001 отмечается наличие входящих в состав медицинской организации подразделений (отделов, отделений или кабинетов). Наличие подразделения (отдел, отделение, кабинет) следует показывать при наличии в медицинской организации распорядительного документа (приказа, распоряжения руководителя медицинской организации), штатных должностей врачей и (или) среднего медицинского персонала, соответствующего оборудования, аппаратуры, ведения установленного статистического учета. В таблице не отмечают профильные подразделения (отдел, отделение, кабинет) специализированных медицинских организаций (например, кожно-венерологические диспансеры – дерматовенерологические кабинеты, наркологические диспансеры – наркологические кабинеты, детские поликлиники – детские отделения и кабинеты и т.д.).
Медицинские организации, имеющие в составе поликлиники (отделения) заполняют графу 4, при этом количество кабинетов в данных отделениях по графе 5 не заполняется.
Профильные отделения, в которых оказывается медицинская помощь в

стационарных условиях, в таблицу 1001 не включаются. Исключение – отделения скорой медицинской помощи (стационарные) – строка 74.
В строке 13 «Детские поликлиники (отделения)» по графе 5 указывается число педиатрических кабинетов, как структурной единицы медицинской организации или подразделения (например, педиатрический кабинет во врачебной амбулатории, где отсутствует детская поликлиника).

В строке 13.1 указываются количество структурных подразделений, участвующих в создании и тиражировании «Новой модели медицинской организации».

В строке 13.2 указываются количество структурных подразделений, созданных с современной инфраструктурой оказания медицинской помощи детям». Детские поликлиники/детские поликлинические отделения медицинских организаций и консультативно диагностические центры субъектов Российской Федерации с современной инфраструктурой – это детские поликлиники, детские поликлинические отделения медицинских организаций, консультативно диагностические центры – дооснащенные (обеспеченные) медицинскими изделиями в соответствии с утвержденным Министерством здравоохранения Российской Федерации положением об организации оказания первичной медико-санитарной помощи детям по перечню, утвержденному Министерством, а также с созданием в медицинских организациях организационно-планировочных решений внутренних пространств, обеспечивающих комфортность пребывания детей и родителей, включая - оснащение входа автоматическими дверями, крытую колясочную, отдельный вход для больных детей, открытую регистратуру с инфоматом, электронное табло с расписанием приема врачей, колл-центр, игровую зону для детей, комнату для кормления грудных детей и детей раннего возраста, кабинет неотложной помощи детям, систему навигации, а также зону комфортного пребывания в холлах. 
В строке 19 указывается число женский консультаций, из которых в строке 19.1 показывается женские консультации, имеющих в своем составе стационары дневного пребывания пациентов. В строке 19.2 - имеющие в своем составе кабинеты медико-социальной помощи (приказ Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 1 июня 2007 г. № 389 «О мерах по совершенствованию организации медико-социальной помощи в женских консультациях»).

Отделения медико-социальной помощи детской поликлиники (отделения), организованные в соответствии с приказом Министерства здравоохранения РФ от 7 марта 2018 г. № 92н «Об утверждении Положения об организации оказания первичной медико-санитарной помощи детям» указываются в строке 142 «Прочие».

В строке 20 указываются здравпункты врачебные и в строке 21  - здравпункты фельдшерские. В строке 20 и 21 указывается наличие здравпункта в случае, если его штат входит в состав медицинской организации.

Здравпункт -  медицинский пункт, организованный на предприятии или в учреждении (организации) для оказания доврачебной и врачебной медицинской помощи в случаях травм, внезапных заболеваний, профессиональных отравлений, а также для организации мероприятий по профилактике производственного травматизма, общей и профессиональной заболеваемости, оздоровлению условий труда и быта работников.

В строке 47 отражаются сведения о числе реабилитационных центров, имеющих в своем составе амбулаторные отделения, подразделения и (или) кабинеты, осуществляющие реабилитационную помощь пациентам наркологического профиля.

В строке 60 «Отделения (кабинеты) амбулаторной онкологической помощи» указываются первичные онкологические отделения (кабинеты), оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях.

В строке 66 «Отделения (кабинеты) медицинской реабилитации для детей» указываются подразделения, оказывающие медицинскую помощь в амбулаторных условиях.

В строке 72 «Отделения (пункты, кабинеты) неотложной медицинской помощи, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях, всего» взрослому и детскому населению. По графе 4 указывается число пунктов (отделений), по графе 5 – число кабинетов неотложной помощи, в том числе на дому.

В строках 13 и 86 отражаются сведения о поликлиниках и поликлинических подразделениях, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях.

В строке 90 отражаются сведения о числе медицинских организаций (наркологических, психиатрических, многопрофильных и иных), имеющих в своем составе амбулаторные подростковые наркологические подразделения (отделения, кабинеты).

В строке 139 отражаются сведения о числе медицинских организаций (наркологических, психиатрических, многопрофильных и иных), имеющих в своем составе подразделения (отделения, кабинеты) медицинского освидетельствования на состояние опьянения.

Строку 142 «Прочие» - расшифровать. В строку включаются прочие подразделения, участвующие в лечебно-диагностическом процессе.

Таблица 1003 Передвижные подразделения и формы работы – отражаются сведения о количестве и деятельности передвижных подразделений и передвижных форм работы (врачебные бригады). Данные не должны противоречить сведениям, представленным в таблицах – 1001, 5117, 2102, 2105, 2700, 2710. При наличии передвижных флюорографических и маммографических установок сведения об их деятельности должны быть отражены в таблице 5114.
Таблица 1010

В таблице указывают плановую (проектную) мощность медицинских организаций (структурных подразделений), оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях, выраженную числом посещений в смену. Проектная мощность определяется на этапе проектирования, строительства и ввода амбулаторно-поликлинического учреждения и характеризует пропускную способность, проектируемых кабинетов врачебного приема.

В строках со 2 по 8 указываются данные по самостоятельным юридическим лицам и по входящим структурным подразделениям медицинской организации.

Таблица 1100

Все медицинские организации заполняют таблицу в соответствии со штатным расписанием, утвержденным руководителем медицинской организации в установленном порядке на конец отчетного года.

В таблицу включают сведения о должностях и физических лицах: врачей, специалистов с высшим немедицинским образованием, среднего медицинского персонала, провизоров, фармацевтов, младшего медицинского персонала медицинской организации в соответствии с приказом Минздрава России от 20.12.2012 г. № 1183н «Об утверждении номенклатуры должностей медицинских работников и фармакологических работников».

В таблицу включаются, в том числе, и сведения о должностях и физических лицах отделений (кабинетов) платных услуг.

Физические лица основных работников показываются один раз по основной должности, физические лица внешних и внутренних совместителей не показываются.

Внутренних совместителей показывают, как физические лица только один раз по основной занимаемой должности (занятые должности без указания физического лица).

Если физическое лицо работает на неполную ставку и его трудовая книжка находится в медицинской организации, то его показывают, как основного работника.

Если работник, помимо основной должности, занимает по совместительству часть штатной должности в одном из структурных подразделений организации, то занятая им должность по совместительству показывается по соответствующей строке, без указания физического лица.

Графы 12-14 заполняются на основании выписки из распорядительного акта органа государственной власти в сфере здравоохранения или организации, имеющей полномочия о присвоении медицинским и фармацевтическим работникам, прошедшим аттестацию, квалификационных категорий. Имеющие категории по нескольким специальностям, показываются в отчете 1 раз – по основной должности.

Графа 15 заполняется на основании сертификатов специалиста установленного образца. Медицинские и фармацевтические работники, имеющие сертификаты по нескольким специальностям, показываются в отчете 1 раз – по основной должности.

Графа 16 заполняется на основании свидетельства об аккредитации по основной занимаемой должности.

В случае наличия разницы между суммой граф 15 «Имеют сертификат специалиста» и 16 «Имеют свидетельство об аккредитации» с графой 9 «Число физических лиц основных работников на занятых должностях» по всем строкам таблицы необходимо предоставить пояснительную записку.

Графы 12-17 заполняются по основным занимаемым должностям.

В строки 3 и 145 включаются сведения о должностях и физических лицах врачей и среднего медицинского персонала, соответственно, медицинских организаций и их структурных подразделений (филиалов), расположенных в сельских поселениях сельских муниципальных образований, а также в сельских населенных пунктах, входящих в состав городских поселений или городских округов.

Врачи по строке 84 «скорой медицинской помощи», работающие в кабинетах неотложной помощи или в больницах скорой медицинской помощи, указываются по графам «в амбулаторных условиях» или «в стационарных условиях» соответственно при условии наличия должности «врач скорой медицинской помощи» в штатном расписании медицинской организации данного структурного подразделения.

По строке 85 «стажеры» графы 15 и 16 не заполняются.

Строка 97 больше или равна сумме строк с 98 по 100.

В строку 123 включаются не указанные должности в строках с 4 по 122.

Строка «врач-лаборант» исключена. Сведения по специалистам с высшим профессиональным (немедицинским) образованием, принятых на работу до 01.10.1999 года показывать в строке 234 «лаборант».

Сведения в строке 124 указываются из общего числа врачей: к врачам клинических специальностей следует отнести: терапевтов, пульмонологов, кардиологов, детских кардиологов, ревматологов, гастроэнтерологов, нефрологов, диабетологов, эндокринологов, эндокринологов, детских, аллергологов-иммунологов, гематологов, профпатологов, онкологов, онкологов детских, онкологов-гематологов детских, хирургов, хирургов детских, нейрохирургов, хирургов пластических, сердечно-сосудистых хирургов, торакальных хирургов, травматологов и ортопедов, урологов, урологов-андрологов детских, колопроктологов, челюстно-лицевых хирургов, акушеров-гинекологов, педиатров, неонатологов, офтальмологов, отоларингологов, фтизиатров, неврологов, психиатров, гериатров, психиатров-наркологов, дерматовенерологов, врачей скорой медицинской помощи, инфекционистов, врачей общей практики (семейных), врачей по рентгеноваскулярной диагностике и лечению, врачей приемного покоя, врачей здравпунктов, врачей по медицинской реабилитации, токсикологов.

В строку 127 включаются сведения о специалистах с высшим немедицинским образованием, занимающих соответствующие должности (строки 127-138). В строку 127 не включаются сведения о специалистах, занимающих врачебные должности.

Медицинские сестры с высшим образованием, занимающие должности врачей: врачей-методистов или врачей-статистиков в строку 144 не включаются.

В строках 148-157 показываются физические лица с высшим и средним медицинским образованием независимо от того, какую фактически должность они занимают в категории среднего медперсонала. Сведения в строках 148-157 указываются по действующему образовательному документу, являющейся основанием для занятия основной должности.

Строка 177 должна быть равна сумме строк с 178 по 199.

По строкам 223 и 224 заполняются графы 9 и 12-17.

В строке 228 «Прочий персонал» наличие сертификата и квалифицированной категории указывается только для педагогических работников.

Строки с 233 по 243 заполняются графы с 3 по 11 и 17. В графах с 3 по 8 необходимо указать число должностей, занимаемых специалистами, занимающих должности врачей и среднего медицинского персонала без медицинского образования. Сведения по строкам с 233 по 243 в строки 1 и 144 не включаются.

Строка 237 должна быть равна сумме строк с 238 по 242. Строку 242 необходимо расшифровать.

К таблице 1100 прилагаются следующие пояснительные записки:

1. при указании данных в строках 66 и 190 граф 5, 6, 10 (врачи приемного отделения и медицинские сестры приемного отделения в подразделениях, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях);

2. расшифровка строки 123 «прочие врачи» по наименованию

должностей;

3. при заполнении строки 214 «фельдшеры» по графам 7, 8 и 11;

4. расшифровка строки 219 «прочий средний медицинский персонал»;
5. расшифровка строки 199 «прочие должности медицинских сестер» (табл 9783 в программе Statgod)
6. расшифровка разницы строки 233 «лица с высшим немедицинским образованием, занимающих должности врачей» минус (стр. 234+235+236);

7. расшифровка строки 242 «лица, без медицинского образования, занимающих должности среднего медицинского персонала - прочие»;
8. Наполняемость ФРМР на 31.12.2021 в сравнении с ФФСН №30
	Должности и физические лица (таблица 1100)
	Физические лица (чел.) основных работников по состоянию на 31.12.2020
	Отклонение (+/-), чел.
	Причины отклонения

	
	по данным ФРМР
	по данным ФФСН №30
	
	

	Врачи
	 
	 
	
	 

	Провизоры
	 
	 
	
	 

	Средний медицинский персонал
	 
	 
	
	 

	Фармацевты
	 
	 
	
	 

	Младший медицинский персонал
	 
	 
	
	 


Для медицинских организаций, на базе которых развернуты койки для стационарного лечения пациентов с Covid-19 как и в прошлом году:

1. Показываем персонал по основной занимаемой должности.

2. Учитываем вновь введённые должности в соответствии с временным штатным  расписанием. Временно введённые должности на 31.12.2021 также отражаем в табл.1100.

3. На должность врача-инфекциониста принимается лицо, соответствующее квалификационным требованиям. 

Таблица 1102 включает должности среднего медицинского персонала

фельдшерско-акушерских (фельдшерских) пунктов. Строки 2, 3, 4 указываются сведения, включая заведующих. В строке 5 указать при наличии в штатном расписании фельдшерско-акушерского (фельдшерского) пункта должности «зубной врач».

Таблица 1105 включает сведения о штатных, занятых должностях и физических лицах персонала станции (отделения) скорой медицинской помощи, из них врачей, среднего медицинского персонала, младшего медицинского персонала, прочего персонала.

В графе 5 заполняются сведения о штатных, занятых должностях и физических лицах старших врачей, в графе 6 – врачей скорой медицинской помощи, в графе 7 – врачей-анестезиологов-реаниматологов, в графе 8 – врачей- психиатров, в графе 9 – врачей-педиатров, в графе 11 – медицинских сестер (фельдшеров) по приему вызовов скорой медицинской помощи и передаче их выездным бригадам скорой медицинской помощи, в графе 12 – фельдшеров скорой медицинской помощи, в графе 13 – медицинских сестер, в графе 14 – медицинских сестер-анестезистов, работающих на станциях (отделениях) скорой медицинской помощи.

В графе 13 указываются сведения о медицинских сестрах станций (отделений) скорой медицинской помощи, которые не включают данные о медицинских сестрах-анестезистах.

Прочий персонал станции (отделения) скорой медицинской помощи (графа 16) – это водители и прочий персонал. Водители, работающие на станции (отделении) скорой медицинской помощи, указываются в графе 17 (из графы 16).

В прочий персонал (графа 16) включают специалистов  немедицинским образованием. Провизоры указываются в графе 4 «Врачи», фармацевты – в графе 10 «Средний медицинский персонал».

Сведения о штатных и занятых должностях персонала станции (отделения) скорой медицинской помощи показываются как дробными числами (0,25, 0,5 и 0,75), так и целыми числами. Сведения о физических лицах заполняются целыми числами.

Сведения о деятельности станций (отделений) скорой медицинской помощи показываются в таблицах №№ 1060, 1105, 2120, 2121, 2200, 2201, 2202, 2203, 2300, 2350, 5450 и 5453.

Таблица 1060 «Категорийность станции (отделения) скорой медицинской помощи заполняется станциями (отделениями) скорой медицинской помощи и медицинскими организациями, имеющими в своем составе отделения скорой медицинской помощи. В графе 3 показывается число станций скорой медицинской помощи по числу выполненных вызовов в год, в графе 4 – число отделений скорой медицинской помощи по числу выполненных вызовов в год.

В таблице 1104 указываются из таблицы 1100 должности и физические лица врачебных амбулаторий как входящих в состав медицинской организации, так и самостоятельных юридических лиц.

В таблице 1106 указываются должности и физические лица отделений организации медицинской помощи несовершеннолетним в образовательных организациях.

В таблице 1107 количество терапевтических, педиатрических участков и участков врача общей практики указывается в соответствии с приказами руководителя медицинской организации.

В таблице 1108 отражаются сведения о числе физических лиц медицинских работников на комплексных врачебных участках, указанных в таблице 1107, строке 2.

В таблице 1109 указывается возраст работников по состоянию на конец отчетного года (полных лет). Данные по строкам 11 и 12 указываются из строки 127 графы 9 таблицы 1100.

В таблице 1110 указываются из таблицы 1100 должности и физические лица центров (отделений) медико-социальной поддержки беременных женщин, оказавшихся в трудной жизненной ситуации.

В таблице 1111 указываются из таблицы 1100 должности и физические лица центров (отделений) вспомогательных репродуктивных технологий.

Таблица 2100

В таблицу включают сведения о работе врачей, осуществляющих прием пациентов в амбулаторных условиях и на дому, а также ведущих консультативный прием. 

Введена строка 38 «онкологи-гематологи детские».

По строке 84 «скорой медицинской помощи» указываются посещения, выполненные врачами скорой медицинской помощи в кабинетах неотложной помощи, организованные в амбулаторных условиях.

В строках с 87 по 91 указывают сведения о числе посещений к врачам- стоматологам, включая врачей-стоматологов передвижных установок и кабинетов в образовательных учреждениях, а также в санаторно-курортных организациях и в организациях, оказывающих медицинскую помощь только в стационарных условиях (психиатрическая больница).
В строке 124 указываются посещения врачей-специалистов, оказывающих помощь в отделении (кабинете, пункте) неотложной медицинской помощи (при наличии его в структуре поликлиники медицинской организации), а также при оказании неотложной медицинской помощи на дому.

В строке 125 указываются посещения врачей-специалистов, оказывающих паллиативную медицинскую помощь в отделении (кабинете) паллиативной медицинской помощи (при наличии его в структуре поликлиники медицинской организации).

В строке 126 указываются посещения, выполненные выездной патронажной службой для оказания паллиативной медицинской помощи на дому.

В строке 127 указывается деятельность психологов в медицинской организации. Показывается деятельность психологов, оказываемая в амбулаторных условиях и в общее количество посещений (в стр. 1) в табл. 2100 не включается.

По строкам 125, 126 и 127 графы 6, 7, 8, 11 и 13 не заполняются.

Таблица 2101

Посещения к среднему медицинскому персоналу учитываются при условии осуществления самостоятельного амбулаторного приема (включая передвижные): фельдшерами, акушерками, в смотровых кабинетах, в кабинетах доврачебного приема, кабинетах неотложной помощи, в пунктах неотложной помощи на дому.

В строку 4 таблицы включаются сведения о числе посещений к среднему медицинскому персоналу, ведущему самостоятельный прием, как в пунктах, так и в отделениях и кабинетах неотложной помощи, то есть при наличии соответствующих структурных подразделений, указанных в таблице 1001 по строкам 76.

Не учитываются в виде учетной единицы - «посещение» работа среднего медперсонала лабораторий, рентгеновских, физиотерапевтических, лечебно- физкультурных и других вспомогательных отделений (кабинетов), где учету подлежит число отпущенных процедур (выполненных анализов, исследований и др.).

Посещения к зубным врачам и гигиенистам стоматологическим в таблицу не включаются.

В строке 5 «в амбулаториях» указываются посещения среднего медицинского персонала во врачебных амбулаториях, входящих в состав медицинской организации и самостоятельного юридического лица.

В строке 5.1 указываются посещения среднего медицинского персонала, выполненных на передвижных врачебных амбулаториях. Данные должны сопоставляться с таблицей 1003.

Таблица 2105

Из общего числа посещений (из таблицы 2100) указываются посещения с профилактической целью и посещения по поводу заболеваний.

В строке 8 «комплексный медицинский осмотр» указываются посещения в центры здоровья и посещения, выполненные в рамках комплексных обследований участников (инвалидов) Великой Отечественной войны (за исключением, выполненных в рамках диспансеризации определенных групп взрослого населения).

В строке 15 «мобильная медицинская бригада» указываются выполненные врачебные посещения бригадой, не оснащенной мобильным медицинским комплексом.

В строке 16 «мобильный медицинский комплекс» указываются выполненные врачебные посещения бригадой, оснащенной мобильным медицинским комплексом.

В таблицу 2106 включают обращения по поводу заболеваний. Сведения, указанные в таблице 2106, должны быть меньше, чем число посещений, указанное в таблице 2100 по строке 1 в соответствующих графах.

Таблица 2107

В таблице указывается деятельность (посещения) медицинских организаций и их подразделений, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях, участвующих в создании и тиражировании «Новой модели медицинской организации». Посещения указываются в целом по медицинской организации с учетом выполненных посещений на дому.

Данные должны сопоставляться с таблицами 1000 и 1001.

Таблица 2108

В таблице указываются выполненные посещения в детские поликлиники/детские поликлинические отделения медицинских организаций и консультативно диагностические центры с современной инфраструктурой и дооснащенные (обеспеченные) медицинскими изделиями в соответствии с утвержденным Министерством здравоохранения Российской Федерации положением об организации оказания первичной медико-санитарной помощи детям.

Посещения указываются в целом по медицинской организации с учетом выполненных посещений на дому.

Данные должны сопоставляться с таблицами 1000 и 1001.

Таблица 2120

В таблице заполняются сведения о медицинской помощи, оказанной выездными бригадами скорой медицинской помощи при выполнении вызовов скорой медицинской помощи.

Число выполненных вызовов к детям (таблица 2120 строка 2 графа 3) не должно быть больше числа детей, которым оказана скорая медицинская помощь при вызовах (таблица 2121 строка 1 графа 3).

Число выполненных вызовов к лицам, доставленным в медицинские организации (таблица 2120 строка 1 графа 10) не должно быть больше числа лиц, доставленных в медицинские организации (таблица 2120 строка 3 графа 10).

Не заполняются сведения по строкам с 5 по 9 графы 10, по строкам 7, 8, 9 графы 6 и 9. В число выполненных вызовов бригадами скорой медицинской помощи (таблица 2120 стр. 1 гр. 3) не включаются безрезультатные вызовы.
Медицинская эвакуация может осуществляться с места происшествия или места нахождения пациента (вне медицинской организации), а также из медицинской организации, в которой отсутствует возможность оказания необходимой медицинской помощи при угрожающих жизни состояниях, женщин в период беременности, родов, послеродовой период и новорожденных, лиц, пострадавших в результате чрезвычайных ситуаций и стихийных бедствий.

Таблица 2200

В графе 3 показывается число выездных бригад (смен) скорой медицинской помощи, в графе 4 – из них число круглосуточных бригад скорой медицинской помощи (из графы 3).

Бригада скорой медицинской помощи – это структурно функциональная единица станции (отделения) скорой медицинской помощи, организованная в соответствии со штатными нормативами для обеспечения работы в одну смену (6 часов) (1 круглосуточная бригада = 4 бригады (смены)).

Число выездных бригад скорой медицинской помощи заполняется целыми числами.

В графе 6 «Число медицинских эвакуаций, выполненных выездными бригадами (лиц)» указываются сведения о числе лиц, которым была оказана скорая медицинская помощь при медицинской эвакуации (из графы 5).

Данные строки 4 графы 6 – Всего число лиц, которым оказана скорая медицинская помощь выездными бригадами скорой медицинской помощи при медицинских эвакуациях должны соответствовать таблицы 2120 строке 3 графе 7.

В подтабличной строке 2201 графе 1 указывается число лиц, которым оказана скорая медицинская помощь общепрофильными фельдшерскими выездными бригадами скорой медицинской помощи при медицинской эвакуации. Эти сведения должны соответствовать данным таблицы 2200 строке 1.2 графе 6.

Подтабличная строка 2202

показываются сведения о числе лиц, которым оказана медицинская помощь в амбулаторных условиях при непосредственном их обращении на станцию (отделение) скорой медицинской помощи. Сведения заполняются на основании данных, содержащихся в Журнале регистрации амбулаторных больных (форма № 074/у). Сведения заполненные в подтабличных строках 2201 и 2202 необходимо сравнивать с данными предыдущего отчетного года.

В таблице 2350 по всем строкам показываются сведения о медицинской эвакуации, осуществленной всеми видами транспорта.

В таблице 5450 заполняются сведения об оснащении станции (отделения) скорой медицинской помощи автомобилями скорой медицинской помощи по классам и срокам эксплуатации. При наличии неклассифицированных автомобилей скорой медицинской помощи следует предоставить пояснение по их распределению по сроку эксплуатации.

При значительном изменении в числе автомобилей скорой медицинской помощи в 2021 году по сравнению с 2020 годом следует предоставить пояснение.

При наличии автомобилей скорой медицинской помощи, находящихся на аутсорсинге, следует предоставить пояснение по их числу.

В подтабличной строке 5453 указывается число станций (отделений) скорой медицинской помощи, оснащенных медицинской информационной системой для автоматизации работы станции (отделения) скорой медицинской помощи, обеспечивающей автоматизацию системы управления приемом, обработкой и передачей поступающих вызовов, автоматизацию системы диспетчеризации автомобилей скорой медицинской помощи.

Таблица 2510

Таблицу заполняют только те медицинские организации, которые организуют осмотр соответствующих контингентов и отвечают за его проведение, и не заполняют специализированные (кожно-венерологические, противотуберкулезные и др.) организации, которые могут принимать участие в этой работе. Включает сведения таблицы 2516.

В число подлежащих осмотру и осмотренных включают физических лиц только один раз в году, независимо от того, сколько раз в году они подлежали осмотру и были осмотрены.

Плановые цифры подлежащих осмотрам по категориям утверждаются приказом руководителя медицинской организации и корректируются на конец отчетного периода. Число осмотренных должно равняться числу подлежащих осмотру или быть меньше этого числа.

В строке 2 отражаются сведения о числе подлежащих и осмотренных детях 2020 года рождения, достигших в отчетном году возраста 1 год.

Таблица 2513

Строка 1 может быть больше суммы строк 2, 3. Разницу пояснить.

В таблицу 2513 в строку 2 включают все флюорографии независимо от того, где они были проведены (ведомственные, частные и другие медицинские организации), на основании подтверждающего документа: результат вклеивается в медицинскую карту пациента, получающего медицинскую помощь в амбулаторных условиях - учетная форма № 025/у).

В таблице 5114 отмечают флюорограммы, проведенные в данной медицинской организации, при этом их число должно быть равно или меньше, чем в таблице 2513.

В строку 3 бактериоскопии (таблица 2513) включают все бактериоскопии, независимо от того, в каких медицинских организациях они были проведены, но только при отсутствии проведенной флюорографии.

Таблица 2515

В соответствии с «Порядком проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического) (приказ Минздрава России от 18.12.2015 г. № 933н (ред. от 25.03.2019 г.) таблица заполняется медицинскими организациями (или их обособленными структурными подразделениями), которые имеют лицензию на осуществление медицинской деятельности, предусматривающую выполнение работ (оказание услуг) по медицинскому освидетельствованию на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического) (далее – медицинское освидетельствование).

В строке 01 следует показывать число лиц, направленных на освидетельствование (графа 3) и результаты их освидетельствования (графы 4-8). В строке 02 из общего числа лиц, показанных в строке 01, отдельно выделяются водители, управляющие транспортным средством. В графе 3 показывается число лиц, направленных на освидетельствование. В графы 4-8 включаются результаты освидетельствования: в графу 4 – число установленных случаев алкогольного опьянения; в графу 5 – опьянения наркотическими средствами и (или) их аналогами; в графу 6 – опьянения ненаркотическими (иными токсическими) психоактивными веществами; графа 7 заполняется в тех случаях, когда состояние опьянения не установлено; графа 8 – при отказе лица от освидетельствования.

Примечание:

в случае сочетанного употребления алкоголя, наркотиков и иных ПАВ следует придерживаться следующего:

- при сочетании алкоголя и наркотических средств и (или) их аналогов – сведения вносятся в графу 5 (опьянение наркотиками);

- при сочетании алкоголя и ненаркотических ПАВ, а также психотропных веществ и (или) их аналогов, новых потенциально опасных психоактивных

веществ, химических веществ, в том числе лекарственных препаратов для медицинского применения – в графу 6 (опьянение ненаркотическими ПАВ);

- при сочетании наркотических средств, включая их аналоги, и ненаркотических ПАВ (психотропных веществ и (или) их аналогов, а также новых потенциально опасных психоактивных веществ, химических веществ, в том числе лекарственных препаратов для медицинского применения) – в графу 5 (опьянение наркотиками).

При формировании таблицы 2500 «Наркологическое освидетельствование лиц для определения состояния алкогольного опьянения, а также факта употребления и (или) опьянения наркотическими и иными ПАВ» в форме № 37 строка 02 «Врачами общей сети» не заполняется, поэтому числа в строке 01 равны числам в строке 03. Алгоритмы проверки таблицы 2515 на уровне свода по субъекту: Внутритабличная проверка: графа 3 равна сумме граф 4-8 по строкам 01 и 02 таблицы 2515; строка 01 больше строки 02 по соответствующим графам таблицы 2515.

Межформенная проверка

При составлении таблицы 2515 формы № 30 в 2021 году межформенная проверка с таблицей 2500 формы № 37 на уровне свода по субъекту осуществляется следующим образом:

строка 01 по графам с 3 по 8 таблицы 2515 формы № 30 больше строки 03 по соответствующим графам таблицы 2500 формы № 37;

строка 02 по графам с 3 по 8 таблицы 2515 формы № 30 больше строки 04 по соответствующим графам таблицы 2500 формы № 37.

Таблица 2600

Строка 3 по всем графам равна сумме строк 4 и 5.

Строка 6 по графам 3 и 4 равна сумме строк 7, 8 и 9. Строка 10 по графам 3 и 4 равна строке 6. На разницу представляется пояснение.

Таблица 2610

В строке 1 показываю число детей-инвалидов (0-17 лет включительно),

состоящих на конец отчетного года на учете в данной медицинской организации, которое должно соответствовать данным формы № 19.

Таблица 2700

Содержит сведения о деятельности зубных врачей и гигиенистов стоматологических. В графе 16 указывается общий объем выполненной работы, выраженной в условных единицах трудоемкости (УЕТ). 

Строка 1 «Всего» должна быть равна сумме строк 2 «в том числе: зубными врачами» и 3 «гигиенистами стоматологическими». По строке 3 графа 3 должна быть равна графе 5.

Таблица 2710

Содержит сведения о деятельности врачей-стоматологов, стоматологов детских, стоматологов терапевтов, стоматологов хирургов. В графе 16 указывается общий объем выполненной работы, выраженной в условных единицах трудоемкости (УЕТ). 

Таблица 2800

Включаются сведения об оперативных вмешательствах, выполненных в амбулаторных условиях и условиях дневных стационаров всех типов.

Строка 9 по всем графам равна сумме строк 10 и 11. Строка 12 по всем графам равна сумме строк 13 и 14. Графа 3 равна сумме граф 5 и 6. Сведения по строке «прочие» расшифровать.

Таблица 2850

В таблицу включаются сведения о результатах медицинской реабилитации. Таблица заполняется медицинскими организациями, осуществляющие обслуживание населения по территориальному признаку (оказывающие первичную медико-санитарную помощь). Специализированные медицинские организации (стационары, диспансеры и т.д.), в которых специалисты назначают (рекомендуют) проведение реабилитационных мероприятий пациенту, в рамках осуществления преемственности с первичным звеном осуществляют процесс передачи сведений по пациенту.

Пациент показывается в таблице один раз, вне зависимости от количества проведенных курсов реабилитации в течении года.

Таблица формируется за отчетный период. Если этот же пациент будет нуждаться в медицинской реабилитации на следующий год, то он еще раз покажется в отчетном периоде следующего года.

Если пациенту назначены реабилитационные мероприятия в предыдущем отчетном году, а проведен курс реабилитации в отчетном году, то следует показывать его, как нуждающегося в отчетном периоде.

В графу 3 включаются пациенты, нуждающиеся в медицинской реабилитации, в том числе после перенесенной новой короновирусной инфекции COVID-19, а также пациентов с соматическими заболеваниями.

В графу 4 указываются пациенты с установленной группой инвалидности в рамках ИПРА.

Индивидуальная программа реабилитации или абилитации инвалида (ИПРА) — это документ, в котором перечислены все медицинские профессиональные и иные мероприятия, на которые человек  с инвалидностью вправе рассчитывать, а также услуги и технические средства, которые он вправе получить.

Пациентам без группы инвалидности формируется ИПРМ (индивидуальный план реабилитационных мероприятий). ИПРМ в графы 4, 6 и 8 не включается.

В графу 7 пациент показывается один раз. В случае повторного прохождения курса реабилитации пациент должен быть показан в графе 9 один раз вне зависимости от проведенных курсов.

Закончившим медицинскую реабилитацию считать выполнение на текущий год плановых реабилитационных мероприятий пациенту. В строку 2 включаются сведения все инвалиды, получающие льготное лекарственное обеспечение или отказавшиеся от него.

В таблице 3100

Коечный фонд медицинской организации указывается по состоянию на

31.12 отчетного года

Случаи перевода пациентов из любого профильного отделения в другое в этой же медицинской организации показывают, как внутрибольничные переводы. Пациенты, переведенные в дневной стационар или в другую медицинскую организацию, считаются выписанными и поступившими вновь.

Сведения по койкам интенсивной терапии включаются в профильные

койки. В строку 45 «реанимационные койки» следует включить число коек по профилю реанимация и движение пациентов на этих койках.

В строку 78 «движение больных новорожденных» включаются сведения о новорожденных, родившихся больными или заболевших в акушерском стационаре, которые не переводились в другие отделения.

Из числа инфекционных коек для взрослых (строка17) показать в строке 17.2 койки для пациентов с COVID-19, из числа инфекционных коек для детей (строка18) показать в строке 18.2 койки для пациентов с COVID-19.

Все койки, входящие в строку 1 (кроме реанимационных), выделенные для лечения пациентов с COVID-19 следует показывать по профилю инфекционные для взрослых, для детей по строкам 17, 17.2, 18, 18.2 и движение пациентов на них. Из строки 45 реанимационные койки в строке 45.4 указать койки для пациентов с COVID-19. 

В строке 80 показать – Кроме того - дополнительно развернутые койки для лечения пациентов с COVID-19. 
Представить пояснительную записку с перечнем приказов ДЗО, руководителя медицинской организации об открытии коек для лечения коек с Covid-19, расшифровать по профилю (инфекционные, реанимационные, интенсивной терапии и т.д.).

Таблицы 4601, 4701, 4801 и 4805

Для медицинских организаций, имеющих койки круглосуточного стационара, графа 3 должна быть больше суммы граф 4 и 5. Разницу, в этом случае, составляют пациенты и выполненные им процедуры, получившие лечение в условиях стационара.

Таблица 5100

Включаются рентгенологические диагностические исследования за исключением: профилактических (таблица 5114), интервенционных (таблица 5111) и компьютерно-томографических исследований (таблица 5113). Не включаются сведения об исследованиях, проведенных в других учреждениях пациентам, обслуживаемым данным учреждением. Если соответствующие отделения данного учреждения оказывают медицинскую помощь больным, направляемым другими учреждениями, то в сведения данного раздела включается весь объем проведенной работы, независимо от того, каким пациентам была оказана помощь.

При заполнении графы 10 следует учитывать рентгенограммы, выполненные с любым видом контрастного вещества.

Таблица 5111

Отражаются сведения о числе вмешательств, выполненных в отделениях рентгенхирургии и рентгенэндоваскулярной диагностики. По вмешательствам, выполненным специалистами других подразделений, представить пояснение.

Таблица 5118

Строка 3 должна быть равна сумме строк 3.1 + 3.2, строка 6 равна сумме строк с 6.1 по 6.4, строка 9 равна сумме строк с 9.1 по 9.4, строка 10 равна сумме строк с 10.1 по 10.4, строка 11 равна сумме строк 11.1+11.2. Разницу пояснить.

Таблица 8000

Строку 8 «Прочие» расшифровать по всей строке. К отчету приложить все акты обследования зданий на необходимость капитального ремонта, акты об аварийном состоянии зданий, подписанные руководителем медицинской организации, либо составленные сторонней организацией, проводившей обследование по заказу медицинской организации.
2.15. Форма № 32 - сводный отчет «Сведения о медицинской помощи беременным, роженицам и родильницам». Заполняется полностью,  предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru. Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
Дополнительно предоставляется информация:

1. Сведения о детях, родившихся на сроке гестации 22 недели и более, с массой тела менее 500 гр.
2. Сведения о материнской смертности.

3. Сведения о родах вне родильного отделения.

4. Сведения о переводах новорожденных.

1.Недоношенные, рожденные в срок гестации 22 недели и более, массой тела менее 500 г в таблицах 2245 «Распределение родившихся и умерших по массе тела», 2250 «Заболевания и причины смерти родившихся массой тела 500-999 г» и вкладыше 232 не регистрируются. 
Обязательные сведения о детях менее 500 грамм при сроке гестации 22 недели и более:
1. Территория, Село-город
2. Уровень учреждения, где произошли роды

3. Возраст матери

4. Соматическое и гинекологическое здоровье матери, паритет
5. Наличие вредностей (профессиональные, экологические,вредные привычки)

6. Состояла ли на учёте в женской консультации

7. Срок гестации

8. Масса тела и рост ребёнка (плода)

9. Родился живым/мёртвым (антенатально/интранатально)

10. Выжил или умер (уточнить в первые 24ч, 168 часов или более)

11. Клинический диагноз заболевания ребенка (основной, сопутствующий, осложнения)

12. Патологоанатомический диагноз.

2. По каждому случаю материнской смертности необходимо представить информацию, заверенную акушером-гинекологом, где следует указать: 
1. № Истории болезни, возраст матери

2. Место жительства (населённый пункт);

3. Место наблюдения за беременной

4. Срок постановки на учет в женской консультации

5. Дата и место родов, уровень медицинской организации

6. Срок беременности на момент родов

7. Беременность и роды по счету (исходы предыдущих родов)

8. Репродуктивное здоровье матери: бесплодие, ЭКО, неразвивающаяся беременность, привычные выкидыши, внематочная беременность, кесарево сечение в анамнезе 

9. Экстрагенитальная патология, в том числе социально-значимые заболевания

10. Гинекологическая заболеваемость (воспалительные заболевания, кисты, миомы матки, эндометриоз) 

11. Течение данной беременности: многоплодие (БХБА, МХБА), многоводие, маловодие, ангидроз, угроза прерывания беременности

12.  Метод родоразрешения 

13.  Оперативные вмешательства (вид, дата, осложнения)

14.  Течение данных родов (без осложнений, кровотечение, септические проявления у матери, гипоксия-асфиксия плода)

15.  Заключительный клинический диагноз (основной, осложнения, сопутствующий)

16.  Дата и место смерти

17.  Патологоанатомический диагноз (основной, фоновое заболевание, осложнения)

18.  Первоначальная причина смерти и ее код по МКБ-10:  
1- прямая акушерская причина , или 2 - косвенная акушерская причина 

предотвратимость смерти: 1– предотвратимая, 2 – условно предотвратимая, 3 – непредотвратимая 

19. Масса и длина тела ребенка, 

20. Пол 

21. Диагноз: МКБ-10 (Фетоплацентарная недостаточность (компенсированная, декомпенсированная), хронические воспалительные очаги (хр. тонзиллит, пиелит-пиелонефрит и др.), носительство патогенной флоры

22.  Исходы: родился живым (умер в первые 24ч., 168 ч., после 168 ч.), родился мертвым (умер антенатально, интранатально)
3. Сведения о родах вне родильного отделения:

Уточнить из числа родивших вне родильного отделения:
 1. В непрофильных стационарах (на терапевтических, инфекционных и пр. койках)  – с последующим поступлением в акушерский стационар
2. В транспорте – с последующим поступлением в акушерский стационар
3. На дому – с последующим поступлением в акушерский стационар
4. На дому без последующей госпитализации
5. Другое (указать что) 

4. Сведения о переводах новорожденных.

	Число переводов недоношенных и новорожденных на этап выхаживания и лечения

	Межгоспитальные (из роддома в детский стационар или ПЦ)
	 

	Внутригоспитальные (отделения патологии новорожденных, реанимации и интенсивной терапии внутри учреждения)
	 

	 
	койки реанимации недоношенных и новорожденных детей
	койки патологии недоношенных и новорожденных детей

	
	1 этап (акушерский стационар)
	2  этап (детская больница, перинатальный центр)
	1 этап (акушерский стационар)
	2  этап (детская больница или перинатальный центр)

	Всего:
	 
	 
	
	

	из них на 3 уровень
	 
	 
	
	


Вкладыш к форме № 32 (232) «Сведения о регионализации акушерской и перинатальной помощи в родильных домах (отделениях) и перинатальных центрах»  заполняется полностью. предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru. В отчёте за 2021 год вкладыш  подается по 2 графам: в первую должны войти все родившие в акушерских стационарах (как и в предыдущие годы); во второй графе  – только родившие на инфекционных койках для лечения беременных, рожениц и новорожденных от новой коронавирусной инфекции.
Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 г.»
2.16. Форма № 33 – сводный отчет «Сведения о больных туберкулезом» - заполняется  полностью, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодский областной противотуберкулезный диспансер» в срок до 20.01.2022.

2.17. Форма № 34 - сводный отчет  «Сведения о больных заболеваниями, передаваемыми преимущественно половым путем, грибковыми  кожными болезнями и чесоткой» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодский областной кожно-венерологический диспансер» в срок до 20.01.2022 на адрес электронной почты sayl54@yandex.ru .
2.18. Форма № 36 - сводный отчет «Сведения о контингентах психически больных» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодская областная психиатрическая больница» в срок до 20.01.2022.
2.19. Форма № 36-ПЛ – «Сведения о контингентах больных с психическими расстройствами, находящихся на активном диспансерном наблюдении и принудительном лечении» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодская областная психиатрическая больница» в срок до 20.01.2022.
2.20. Форма № 37 - сводный отчет «Сведения о больных алкоголизмом, наркоманиями, токсикоманиями» - заполняется полностью предоставляется  в БУЗ ВО «Вологодский областной наркологический диспансер № 1» на адрес электронной почты omkovond35@yandex.ru в срок до 17.01.2022.
Дополнительная таблица к форме ФСН № 37 «Сведения о пациентах, больных алкоголизмом, наркоманиями, токсикоманиями» за отчетный 2021 г (отдельная таблица в Statgod).
Сведения о результатах проведения профилактических медицинских осмотров обучающихся в образовательных организациях в целях раннего выявления незаконного потребления наркотических средств и психотропных веществ, проведенных в 2021 году в соответствии с приказом Минздрава России от 06.10.2014 № 581н

	Тип организации
	№ стр.
	Число обучающихся,

прошедших

профилактические медицинские

осмотры
	Число обучающихся или их

законных представителей, отказавшихся от прохождения

профилактических медицинских осмотров
	Число обучающихся, у которых при проведении профилактических медицинских осмотров установлен факт незаконного употребления наркотиков и иных психотропных веществ

	
	
	
	
	всего

(из гр. 3)
	в том числе (из гр. 5):

	
	
	
	
	
	опиоиды
	каннабиноиды
	седативные и снотворные средства
	стимуляторы (включая кокаин)
	галлюциногены
	летучие растворители
	другие психоактивные вещества
	употребление

двух и более наркотических средств и (или) психотропных и веществ

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	Всего, 
в том числе:
	01
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	в общеобразовательных организациях
	02
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	в профессиональных
образовательных
организациях
	03
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	в образовательных
организациях высшего
образования
	04
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


2.21. Форма № 41 - сводный отчет «Сведения о доме ребенка» - предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru. Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
2.22. Форма № 42 – сводный отчет «Отчет судебно-медицинского эксперта, бюро судебно-медицинской экспертизы» – заполняется полностью. предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» в бумажном варианте до 1 февраля 2022 года.
Кроме формы  №42, служба судебно-медицинской экспертизы заполняет форму № 30.
2.23. Форма № 53 – сводный отчет «Отчет о медицинском наблюдении за   лицами, занимающимися физической культурой и спортом» заполняется полностью, главному внештатному специалисту по лечебной физкультуре и спортивной медицине в БУЗ ВО «Вологодский областной врачебно-физкультурный диспансер» Гребловой Ольге Алексеевне на адрес электронной почты vovfd@bk.ru в срок до 17 января 2022 года. Дополнительно к отчёту по форме №53 предоставляется информация согласно приложению № 6.
2.24. Форма № 54 – «Отчет врача детского дома, школы-интерната о лечебно-профилактической помощи воспитанникам» - заполняется полностью. Предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod адрес электронной почты medstat35@mail.ru. Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год»
Представляется в двух разрезах:

-       сводный по организациям  образования – разрез «01»;

-       сводный по организациям  соцобеспечения (соцзащиты) – разрез  «02».

К отчету приложить пояснительную записку, содержащую следующую информацию:

1. Полное наименование детского дома, школы-интерната;

2.  Число воспитанников на конец отчетного года;
- из них инвалиды 

- из них сироты (из общего числа детей).

3. Число детей постоянно проживающих в интернате при школе

- из них инвалиды (строгое равенство с ф.19)
- из них сироты (из общего числа).

4. Число детей, обучающихся в школах-интернатах, но постоянно проживающих в других регионах РФ.
2.25.  Форма № 1-ДЕТИ – здрав – «Сведения о численности беспризорных и безнадзорных несовершеннолетних, помещенных в лечебно-профилактические учреждения» предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod на адрес электронной почты medstat35@mail.ru. Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год». По детям остающимся на конец года в стационарах ЛПУ дать пояснения. 
2.24. Форма № 55 – сводный отчет «Сведения о деятельности  службы медицины катастроф субъекта Российской Федерации» –  заполняется полностью,  предоставляется в Территориальный центр медицины катастроф Вологодской области (БУЗ ВО «Вологодская областная клиническая больница") на адрес электронной почты tcmkvolobl@mail.ru файлом выгрузки из программы Statgod. Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
           2.29. Форма № 56 – сводный отчет «Сведения о деятельности  отделения экстренной  консультативной медицинской помощи и медицинской эвакуации»  – заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod на адрес электронной почты medstat35@mail.ru.  Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».

2.30. Форма № 57 - сводный отчет «Сведения о травмах, отравлениях и некоторых других последствиях воздействия внешних причин» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod на адрес электронной почты medstat35@mail.ru.  Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
2.31. Форма № 61 «Сведения о контингентах больных ВИЧ-инфекцией» - предоставляется в БУЗ ВО «Вологодский областной центр по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями» в соответсвии с письмом ДЗО от 20.12.2021 № 2-2/1850 «О предоставлении отчета по ВИЧ-инфекции за 2021 год» в сроки установленные письмом.  
2.32. Форма № 1-РБ «Сведения об оказании медицинской помощи гражданам Республики Беларусь в государственных и муниципальных учреждениях здравоохранения Российской Федерации» - заполняется полностью, предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod на адрес электронной почты medstat35@mail.ru.  Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
2.33. Форма № 70 «Сведения о деятельности центра медицинской профилактики» - заполняется полностью, предоставляется в в БУЗ ВО «Вологодский областной центр общественного здоровья и  медицинской профилактики» на адрес электронной почты vocmp-vologda@yandex.ru в формате Word до 17.01.2022. Печатный вариант формы, заверенный  подписью руководителя и печатью учреждения, предоставляется в БУЗ ВО «Вологодский областной центр общественного здоровья и  медицинской профилактики» в срок до 1 февраля 2022 года. В дополнение к ф.№70 на согласование предоставляется таблица 4809 ф.№30 «Деятельность по медицинской профилактике».
2.34. Форма 1-РП «Сведения по ранней помощи детям целевой группы»  - заполняется полностью предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod на адрес электронной почты medstat35@mail.ru Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
2.35 Форма 64 «Сведения о заготовке, хранении, транспортировке и клиническом использовании донорской крови и (или) ее компонентов» заполняется только раздел раздел 6 «Клиническое использование компонентов донорской крови и лекарственных препаратов, произведенных из плазмы крови человека» предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» файлом выгрузки из программы Statgod на адрес электронной почты medstat35@mail.ru. Таблицу № 6000 предоставляют медицинские организации, осуществляющие переливание крови и её компонентов (стационары), таблицу № 6100 предоставляют организации, осуществляющие использование лекарственных препаратов, полученных из плазмы крови человека (альбумины, иммуноглобулины и др.), как в условиях стационара, так и в условиях поликлиники (травмпункты, дневные стационары и др.отделения).  Срок сдачи согласно приложению 1 «График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 год».
Данные по таблице 6000 формы №64 должны быть равны данным по таблице 3200 формы №30 в следующих строках и графах:

Форма 64, таблица 6000, графа 6, сумма строк 3 – 9, 24 – 25 = форма 30, таблица 3200, графа 4, строка 2

Форма 64, таблица 6000, графа 8, сумма строк 3 – 9, 24 – 25 = форма 30, таблица 3200, графа 5, строка 2

Форма 64, таблица 6000, графа 6, сумма строк 10 – 19, 26 = форма 30, таблица 3200, графа 4, строка 4

Форма 64, таблица 6000, графа 8, сумма строк 10 – 19, 26 = форма 30, таблица 3200, графа 5, строка 4

Форма 64, таблица 6000, графа 6, сумма строк 20 – 23, 27 – 30 = форма 30, таблица 3200, графа 4, строка 3

Форма 64, таблица 6000, графа 8, сумма строк 20 – 23, 27 – 30 = форма 30, таблица 3200, графа 5, строка 3

В таблице 6000 по графе 9 предоставить пояснительную записку с указанием причины утилизации компонентов донорской крови.
Все заполненные и согласованные формы федерального статистического наблюдения должны быть распечатаны, заверены подписью главного врача, ответственного за заполнение формы лица и печатью медицинской организации и предоставлены в БУЗ ВО «МИАЦ» в срок до 10 февраля 2022 года.  
3. Представить дополнительно:

3.1. В управление кадровой политики и правового обеспечения Департамента здравоохранения (Смирнова Г.Г.) представить информацию в соответствии  с Информационным письмом от 07.12.2021 №4-2-7/2131 «О представлении информации по кадровым вопросам»
3.2. В планово-экономическое управление департамента здравоохранения до 20 января 2022 года:

1. Информацию по укреплению материально-технической базы ЛПУ за 2021 год и планируемые мероприятия на 2022 год (строительство, капитальный ремонт, подготовка к зиме) с указанием сумм средств областного бюджета, ОМС и предпринимательской  деятельности (Хабаровой Е.А.) на адрес электронной почты SavchenkoSD@depzdrav.gov35.ru .

2. Предоставить информацию о выполненных и планируемых мероприятиях и затраченных денежных средствах  в 2021 году на мероприятия по предписаниям надзорных органов в соответствии с приложенными таблицами № 1, № 2 и №3 на адрес электронной почты Egorova.TN@depzdrav.gov35.ru. 
Таблица 1

Выполненные мероприятия по предписаниям надзорных органов

 и затраченных денежных средств в 2021 году
	Наименование учреждения
	Мероприятия по ПБ, выполненные по предписаниям управления надзорной деятельности, прокуратуры, по постановлениям судов и т.д
	Сумма             (тыс. руб.)
	Источник финансирования
	Мероприятия, выполненные без наличия предписаний, в том числе техническое обслуживание установок Стрелец-мониторинг, АПС и т.д.
	Сумма                   (тыс. руб.)
	Источник финансирования

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Итого:
	
	
	
	
	
	


Таблица 2

Таблица требуемых мероприятий по предписаниям надзорных органов  и суммы для их выполнения

	Укрепление МТБ в соответствии с предписаниями Роспотребнадзора
	Пожарная безопасность
	Требуемое количество дизель-генераторов (шт.)
	Наличие дизель генераторов (шт.)
	№ и дата предписания

	Мероприятия
	Требуемая сумма (тыс.рублей)
	№ и дата предписания
	мероприятия
	Требуемая сумма (тыс. рублей)
	№ и дата предписания
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	Итого:
	
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	 
	
	
	
	 


Таблица 3

Таблица требуемых мероприятий по решениям судов

	Мероприятия
	Требуемая сумма (тыс.рублей)
	№ и дата постановления суда

	 
	 
	 

	Итого:
	
	


3. Информацию о наличии и состоянии автотранспорта в ЛПУ и о потребности в приобретении автотранспорта на 2022 г. (Приложение №2) на адрес электронной почты medstat35@volmed.org.ru  в срок до 20 января 2022 года.
3.3. Для Управления организации медицинской помощи и профилактики Департамента здравоохранения Вологодской области:
Главным врачам медицинских организаций Вологодской области, участвующих в диспансеризации участников ВОВ, представить информацию о результатах проведения диспансеризации участников ВОВ за 2021 год в соответствии с прилагаемой формой (приложение №4) Рупышевой С.В. на электронный адрес dzomed@depzdrav.gov35.ru. 
3.4. В БУЗ «Областной центр по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями» представить информацию согласно: 

- письму ДЗО от 20.12.2021 № 2-2/1850 «О предоставлении отчета по ВИЧ-инфекции за 2021 год» в сроки установленные письмом; 
-совместному письму Управления Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека по Вологодской области от 21.12.2021 № 35-00-05/5922 - и Департамента здравоохранения Вологодской области от 20.12.2021 №2-2/1851 «О предоставлении годовых отчетов за 2021 год» в сроки, установленные письмом;

- письму ДЗО от 21.12.2021 №2-2/1857 «О новой форме пояснительной к годовому отчету по специальности «Клиническая лабораторная диагностика» Годовой отчет за 2021 год по специальности клиническая лабораторная диагностика будет приниматься в электронном виде в установленные графиком сроки. Ссылка для ввода данных в таблицы Годового отчета КДЛ за 2021 год:
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1ue1uAQZLdXDzwMtu31rXXOj5FQeTF6SONT7MuqbjCJk/edit?usp=sharing
 По возникающим вопросам обращаться  по телефону 53-57-51  Ширяева Н.А
3.5. В БУЗ ВО «Областной онкологический диспансер»  представить информацию согласно (приложению №5). 
3.6. В БУЗ ВО «Вологодский областной врачебно-физкультурный диспансер» представить информацию о состоянии спортивной медицины и лечебной физкультуры (приложение 6) до 1 февраля 2022 г. 
3.7. Главному внештатному специалисту профпатологу Казариной Т.М. представить информацию о состоянии спортивной медицины и лечебной физкультуры (приложение 7). Информацию направлять на адрес электронной почты: kazarinatm@mail.ru до 1 февраля 2022 г. Отчёт предоставляют только те медицинские организации, которые проводят у себя  предварительные и периодические медицинские осмотры.
3.8. Главному внештатному терапевту Банщикову Г.Т. предоставить справочную информацию в соответствии с приложением 8 на адрес электронной почты banshikovg@inbox.ru до 1 февраля 2022 г.
4. В БУЗ ВО «Медицинский информационно-аналитический центр» в срок до 28 января 2021 г. представить своды следующим учреждениям:

4.1. БУЗ ВО  «Вологодской областной клинической больнице N 1» (Ваньков Д.В.)  представить отчеты по ф. № 55;
4.2. БУЗ ВО «Вологодскому областному противотуберкулезному диспансеру №1» (Павлов В.В.) - ф.№8, ф. № 33 и  ф.30 табл. № 2513 «Сведения о лечебно- профилактическом учреждения» (свод по территории и разрез по медицинским организациям). Ф.2-ТБ,7-ТБ.8-ТБ;
4.3. БУЗ ВО «Вологодскому областному кожно-венерологическому диспансеру» (Румянцев С.А.) по отчету ф. № 9 и ф. № 34;
4.4. БУЗ ВО «Вологодскому областному онкологическому диспансеру» (Аносенко С.А.) по отчету ф. № 7,  по ф.30-таб.2514 (свод по территории и разрез по медицинским организациям);
4.5.БУЗ ВО «Вологодскому областному наркологическому диспансеру» (Стародубцев А.В..) по отчету ф. № 11, ф. № 37;
4.6. БУЗ ВО «Вологодской областной психиатрической больнице» (Шабанову С.А.) отчет по ф. № 10 ,ф. № 36, № 36- ПЛ;
4.7. БУЗ ВО «Вологодскому областному врачебно-физкультурному диспансеру» (Греблова О.А.) по отчету  ф. № 53, «Отчет о медицинском наблюдении за лицами, занимающимися физической культурой и спортом»,  пояснительную записку к годовой форме;
4.8.БУЗ ВО  «Областному Бюро судебно- медицинской экспертизы  (Соколов Е.В.) отчет по ф. № 42;
4.9. БУЗ ВО «Вологодскому областному Центру по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями (Курганова .Т.Ю.) представить отчет по форме № 61;
4.10. БУЗ ВО «Вологодскому областному центру медицинской профилактики» (Касимов Р.А.) отчет по ф.№70 , отчет по ф. № 30 т.4809 «Деятельность отделения (кабинета) медицинской профилактики»- свод по территории; по форме № 68  утвержденной приказом Минздравсоцразвития  России от 19.08.2009 г. № 597н, пояснительную записку к ф.70.
4.11. БУЗ ВО «Вологодской областной станции переливания крови № 1» (Ульянова М.В.) отчёт по ф.64 (таблицы №1000-5000, 7000-8100).
Приложение № 1

к порядку составления и сдачи сводных 

годовых статистических отчетов
График приема отчетов медицинских организаций области за 2021 г.

	11 января 

вторник
	БУЗ ВО Санаторий «Родничок»

БУЗ ВО «Великоустюгский детский противотуберкулезный санаторий «Гледенский»

БУЗ ВО «ВОСПК№1» 

БУЗ ВО «Бюро судебно- медицинской  экспертизы»

БУЗ ВО «Центр медицинской профилактики»

БУЗ ВО «МИАЦ»

БУЗ ВО «ОМЦ «Резерв»

БУЗ ВО «Дом ребенка специализированный №1»

БУЗ ВО «Дом ребенка №2» 

БУЗ ВО «Детский специализированный психоневрологический санаторий» 

БУЗ ВО «Станция переливания крови №2»

	12 января среда
	БУЗ ВО «Вологодский областной госпиталь для ветеранов войн»

БУЗ ВО «Вологодский областной центр охраны здоровья семьи и репродукции»

БУЗ ВО «Вологодский областной врачебно-физкультурный диспансер»

БУЗ ВО «Вологодская областная офтальмологическая больница»

БУЗ ВО «Вологодская областная инфекционная больница»
БУЗ ВО «Вологодский психоневрологический диспансер №2» 

БУЗ ВО «Вологодский областной противотуберкулезный  диспансер №3» 

БУЗ ВО «Вологодский областной противотуберкулезный диспансер №2»

	13 января

четверг
	БУЗ ВО «Вологодский областной центр по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями»

БУЗ ВО «Вологодский областной наркологический диспансер №2»

БУЗ ВО «Вологодский областной кожно-венерологический диспансер»

БУЗ ВО « Вологодский психоневрологический диспансер №1»

БУЗ ВО «Череповецкая детская стоматологическая поликлиника»

БУЗ ВО «Вологодская станция скорой медицинской помощи»

БУЗ ВО «Череповецкая станция скорой медицинской помощи»
БУЗ ВО «Вологодский областной лечебно-реабилитационный центр»

	14 января

пятница
	БУЗ ВО «Бабушкинская ЦРБ»

БУЗ ВО «Вашкинская ЦРБ»

БУЗ ВО «Междуреченская ЦРБ»
БУЗ ВО «Сямженская ЦРБ»

БУЗ ВО «Вологодский областной наркологический диспансер 1»

БУЗ ВО «Вологодская областная  детская клиническая больница»

БУЗ ВО «Вологодская городская стоматологическая поликлиника»

БУЗ ВО «Вологодский областной противотуберкулезный диспансер»
БУЗ ВО «Череповецкая стоматологическая поликлиника №1»
БУЗ ВО «Череповецкая стоматологическая поликлиника №2»

	17 января

понедельник
	БУЗ ВО «Кирилловская ЦРБ»

БУЗ ВО «Вологодская ЦРБ»

БУЗ ВО «Усть-Кубинская ЦРБ»
БУЗ ВО «Верховажская ЦРБ»

БУЗ ВО «Череповецкая детская городская поликлиника №3»
БУЗ ВО «Вологодская областная психиатрическая больница»

БУЗ ВО «Вологодская областная детская больница №2»

БУЗ ВО «Вологодский  областной онкологический диспансер»

	18 января

вторник
	БУЗ ВО «Вожегодская ЦРБ» 

БУЗ ВО «Чагодощенская ЦРБ» 

БУЗ ВО «Никольская ЦРБ»

БУЗ ВО «Нюксенская ЦРБ»

БУЗ ВО «Харовская ЦРБ»

БУЗ ВО «Кадуйская ЦРБ»

БУЗ ВО «Вологодский городской родильный дом»
БУЗ ВО «Вологодский областной кожно-венерологический диспансер №2»

	19 января

среда
	БУЗ ВО «Вытегорская ЦРБ»

БУЗ ВО «Бабаевская ЦРБ»

БУЗ ВО «Тарногская ЦРБ»

БУЗ ВО «Белозерская ЦРБ»

БУЗ ВО «Тотемская ЦРБ»

БУЗ ВО «Устюженская ЦРБ»
БУЗ ВО «Вологодская городская поликлиника №1»

	20 января

четверг
	БУЗ ВО «Великоустюгская ЦРБ»
БУЗ ВО «Шекснинская ЦРБ»
БУЗ ВО «Вологодская городская поликлиника №2»

БУЗ ВО «Череповецкая детская поликлиника №1»

БУЗ ВО «Сокольская ЦРБ»
БУЗ ВО «Кич-Городецкая ЦРБ им.В.И.Коржавина»
БУЗ ВО «Вологодская областная клиническая больница»

	21 января 

пятница
	БУЗ ВО «Вологодская городская поликлиника №3»

БУЗ ВО «Вологодская городская поликлиника №4»

БУЗ ВО «Вологодская городская поликлиника №5» 

БУЗ ВО «Вологодская городская больница№ 2»

БУЗ ВО «Вологодская детская городская поликлиника»

БУЗ ВО «Вологодская городская больница №1»
БУЗ ВО «Грязовецкая ЦРБ»

	24 января

понедельник
	БУЗ ВО « Вологодская областная клиническая больница №2»

БУЗ ВО «Череповецкая городская больница»

БУЗ ВО «Медсанчасть «Северсталь»

БУЗ ВО «Череповецкая городская поликлиника №7»

БУЗ ВО «Череповецкая городская поликлиника №1»

БУЗ ВО «Череповецкая городская поликлиника №2»

БУЗ ВО «Череповецкий городской родильный дом»


Приложение № 2
к порядку составления и сдачи сводных 

годовых статистических отчетов

	Информация о наличии и состоянии  автомобильного транспорта

	________________________________________________________________

	(наименование учреждения)

	по состоянию на 01.01.2022

	I. Автомобили скорой медицинской помощи 
	
	
	
	
	

	№ п/п
	Марка автомобиля (государственный номер)
	Год выпуска
	% износа
	Пробег, км
	Класс автомобиля СМП*
	Техническое состояние (удовл., неудовл., подлежит списанию)
	Оснащение а/м  ГЛОНАСС/GPS, (да, нет)
	Затраты на эксплуатацию ГЛОНАСС за год, руб.
	Соответствие стандартам оснащения АСМП в соответствии с Приказом Минздрава от 20 июня 2013 года N 388н, (да, нет)

	
	Отделение СМП …..
	
	
	
	 
	 
	 
	 
	

	1
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	2
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	
	Отделение СМП …..
	
	
	
	 
	 
	 
	 
	

	1
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	2
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	II. Прочие автомобили 
	
	
	
	
	
	
	

	№
	Марка автомобиля (государственный номер)
	Год выпуска
	% износа
	Пробег, км
	Тип автомобиля** 
	Техническое состояние (удовл., неудовл., подлежит списанию)
	Оснащение а/м  ГЛОНАСС/GPS, (да, нет)
	Затраты на эксплуатацию ГЛОНАСС за год, руб.
	Где используется***

	п/п
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	*
	для а/м СМП указать класс - А, В, С(реанимобиль)
	
	

	**
	тип автомобиля: СМП, санитарный,  легковой, грузовой, автобус и т.д.
	
	

	***
	в ЦРБ, РБ, участковой больнице, ФАПе  и т.д. (указать название), для каких целей используется (перевозка пациентов, хоз. нужд., выезды врачей и т.д.)

	
	Внимание!!! По отделениям СМП указываются только автомобили, которые действительно используются для оказания СМП
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Руководитель
	
	
	
	
	(подпись)
	
	
	

	
	Исполнитель: ФИО, телефон
	
	
	
	
	
	
	


	Перечень оборудования, необходимого для оснащения автомобилей скорой медицинской помощи в соответствии 

с Приказом Минздрава от 20 июня 2013 года N 388н

	№ п/п
	Наименование необходимого оборудования
	Количество
	Ориентировочная стоимость за единицу, руб.
	Ориентировочная стоимость всего, руб

	 
	Автомобиль СМП *….. 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 Автомобиль СМП *…..  
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	*
	указать класс - А, В, С(реанимобиль) 

	
	
	
	
	
	

	
	Руководитель
	
	
	
	

	
	Исполнитель: ФИО, телефон
	
	
	

	Информация о потребности в автомобильном транспорте 

	________________________________________________________________

	(наименование учреждения)

	по состоянию на 01.01.2022

	№ п/п
	Марка автомобиля
	Класс автомобиля  СМП (А, В, С указывается только для а/м СМП)
	Количество
	Ориентировочная стоимость, руб.
	Тип автомобиля и назначение***

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	

	***
	указать тип автомобиля (скорая помощь, санитарный, легковой, грузовой, автобус и т.д.) 

	
	и для каких целей предполагается использовать 
	

	
	Руководитель
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	Исполнитель: ФИО, телефон


	
	
	


На адрес электронной почты medstat35@volmed.org.ru  в срок до 20 января 2022 года.
Приложение № 3
к порядку составления и сдачи сводных 

годовых статистических отчетов

предоставлять на medstat35@mail.ru в день сдачи годового отчёта

Общие сведения о ФАП, врачебной амбулатории_____________________________________________________

                                                                                      (наименование ЦРБ)

	 
	Наименование ФАП/ВА 
	Адрес 
	Закрыт в 2021 году*, реорганизован в др. структурные подразделения
	Численность населенного пункта, где расположен ФАП
	Численность прикрепленного населения. Всего на 31.12.2021
	В т.ч. Дети до 17 лет 
	В том числе дети до 1 года на 31.12.21
	ФАП фактически не работал в 2021 году
	ФАП фактически не работает более 3 лет
	ФАП подключён к интернету по указанному адресу на 31.12.2021

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


*-копии приказов о закрытии/открытии/реорганизации  предоставляется в БУЗ ВО «МИАЦ» 

Материально-техническая база ФАП, врачебных амбулаторий

	 
	Наименование ФАП/ВА
	Да, если ФАП опорный на 31.12.2021
	Опорный к 2023 году
	Наличие автомобиля на ФАПе/ВА, да/нет
	Год постройки 

ФАПа, ВА
	Находится в аварийном состоянии/требуют строительства
	Нуждается в капитальном ремонте, да/нет
	Капитально отремонтирован в 2021 году да/нет
	Заменён на модульную конструкцию
	Нуждается в текущем ремонте да/нет
	Проведен текущий ремонт в 2021 году

Да/нет

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Штаты и кадры ФАПов

	
	Наименование ФАП
	Фельдшера
	Медицинские сестры
	Акушерки
	ФАП обслуживается совместителем/ сколько дней в неделю/каким подразделением 
	Форма обслуживания неукомплектованных кадрами ФАПов (выездная работа, обслуживание адресов)

	 
	
	Число штатных должностей 
	Число занятых должностей 
	Число физических лиц 
	Число штатных должностей 
	Число занятых должностей 
	Число физических лиц 
	Число штатных должностей 
	Число занятых должностей 
	Число физических лиц 
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Работа ФАП, врачебных амбулаторий

	 
	Наименование ФАП, врачебной амбулатории
	Всего посещений за 2021 год
	в том числе на дому
	Число наблюдаемых беременных на 31.12.21
	Сделано выездов врачей ЦРБ на ФАП
	Число осмотренных жителей  во время выезда врачей ЦРБ

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


Сведения о выездной работе ЦРБ и работе мобильных комплексов, флюорографов

	 

 
	Количество осмотренных пациентов (взрослых)
	Число проведенных исследований 

(флюорографий, лабораторных исследований)

	
	Количество выездов в район
	Всего
	В том числе в рамках диспансеризации и проф.осмотров
	

	Выездная работа ЦРБ (вся выездная работа)
	
	
	
	

	в том числе выездная работа мобильных передвижных комплексов 
	
	
	
	

	работа передвижного флюорографа
	
	
	
	


Приложить график выездов за 2021 год мобильных передвижных комплексов
Приложить план-график выездов за 2022  год мобильных передвижных комплексов 
Приложение № 4
к порядку составления и сдачи сводных 

годовых статистических отчетов

Диспансеризация участников ВОВ

	категория
	Состояло под диспансерным наблюдением на начало 2021 года, человек


	Вновь взято под диспансерное наблюдение, человек (нарастающим итогом)
	Снято с диспансерного наблюдения в течение отчетного месяца, человек (нарастающим итогом)
	Состояло под диспансерным наблюдением на конец 2021 года, человек
	Число граждан, прошедших диспансеризацию, человек (нарастающим итогом)
	В т.ч. на дому, человек (нарастающим итогом)
	Число граждан указанных категорий, которым оказана медицинская помощь, человек (нарастающим итогом)
	В т.ч. на дому человек, (нарастающим итогом)
	Получили санаторно-курортное лечение (нарастающим итогом)

	
	
	
	Всего, чел.
	Из них выехало
	Из них умерло
	
	
	
	
	
	

	Инвалиды Великой Отечественной войны 1941-1945 годов 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ветераны Великой Отечественной войны 1941-1945 годов 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Вдовы (вдовцы) инвалидов и ветеранов Великой Отечественной войны 1941-1945 годов 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Лица, награжденные знаком «Жителю блокадного Ленинграда» 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Бывшие несовершеннолетние узники концлагерей, гетто, других мест принудительного содержания 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Всего 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Приложение № 5
к порядку составления и сдачи сводных 

годовых статистических отчетов
Годовой отчет онкологического отделения (онкологических коек) за 20___г. 

(заполняют: БУЗ ВО «Вологодская областная клиническая больница», БУЗ ВО «Вологодская областная клиническая больница №2», БУЗ ВО «Вологодская детская областная клиническая больница»,  БУЗ ВО «Вологодская областная детская больница №2», в т.ч. на гематологических койках)

БУЗ ВО «________________________________________________________________________»

ФИО заведующего отделением _________________________________________

Если специализированные койки расположены на базе хирургического отделения (указать какого) ______________________________________________________________________
1. Кадры. 
	
	Штаты отделения

	
	Штатных
	Занятых
	Физических лиц
	Укомплектованность

	Врачи 
	
	
	
	

	Средний медперсонал
	
	
	
	

	Младший персонал
	
	
	
	


Врачи-онкологи

	Ф.И.О. 

(полностью!)
	Наличие сертификата
	Категория
	Тел: рабочий, эл.почта

	
	
	
	


2. Основные показатели работы отделения (онкокоек)*

	№
	   Наименование    показателей
	20__ г.
	20__ г.
	20__ г.

	1
	Число коек
	
	
	

	2
	Пролечено больных
	
	
	

	3
	Работа койки в году
	
	
	

	4
	Среднее пребывание больного на койке
	
	
	

	5
	Количество операций
	
	
	

	6
	Оперировано человек
	
	
	

	7
	Хирургическая активность  (%)
	
	
	

	8
	Послеоперационные осложнения  (%)
	
	
	

	9
	Послеоперационная  летальность  (%)
	
	
	

	10
	Общая летальность  (%)
	
	
	

	11
	Средний дооперационный  койко/ день
	
	
	


*В случае расположения онкологических коек в составе хирургического отделения показать работу только онкологических коек
Список пациентов, пролеченных на онкологических койках

	ФИО
	Дата

рождения
	Адрес проживания
	Диагноз

(МКБ10)
	Стадия заболевания
	Наличие верификации
	Проведенное лечение

	
	
	
	
	
	
	


Структура пациентов по  МКБ-10 (ЗНО/ДНО), пролеченных на онкологических койках

	Диагноз

(МКБ-10)
	Пролечено пациентов
	Проведено койко-дней
	Средний койко-день
	Общая летальность

	Пример:С25.0
	5
	90
	18
	1

	
	
	
	
	


Структура хирургических вмешательств при ЗНО

(заполняют: БУЗ ВО «Вологодская областная клиническая больница», БУЗ ВО «Вологодская областная клиническая больница №2»)

	Наименование операции
	Код

диагноза

МКБ-10
	Количество
	Кол-во послеоперационных осложнений
	Послеоперационная летальность
	Средний койко-день до операции

	
	
	плановых
	срочных
	
	
	

	Пример:

Панкреатодуоденальная резекция
	С25.0
	5
	1
	1
	1
	5,0


Структура пролеченных по диагнозам и стадиям

	Диагноз

(код диагноза по МКБ-10)
	Всего
	Стадия заболевания

	
	
	I
	II
	III
	IV
	Без ст.

	Всего ЗНО (С00-D09.9):
	
	
	
	
	
	

	С00 и т.д.
	
	
	
	
	
	

	Всего ДНО (D10-D48):
	
	
	
	
	
	

	D10 и т.д.
	
	
	
	
	
	

	Всего хронических:
	
	
	
	
	
	


Хирургическая деятельность

	Наименование операции
	Кол-во операций
	Кол-во осложнений
	Средний к/день

до операции

	
	2020
	2021
	2020
	2021
	2020
	2021

	Например: мастэктомия и т.д.
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


Послеоперационные осложнения

	Вид осложнения
	Количество осложнений

	Например: кровотечение из раны и т.д.
	

	
	


Послеоперационная летальность

(предоставить список пациентов)

	Ф.И.О.
	Диагноз
	Стадия
	Вид операции
	Осложнения

	
	
	
	
	


Структура пролеченных по КСГ

	Группа КСГ
	Количество пролеченных

	Например: КСГ 144 и т.д.
	

	
	


Химиотерапевтическое лечение

	
	2020 г.
	2021 г.

	Пролечено человек
	
	

	Проведено курсов
	
	


Проведение консилиумов и телемедицинских консультаций

с БУЗ ВО «ВООД»

	Код диагноза по МКБ-10
	Количество пациентов
	Проведено консилиумов на базе БУЗ ВО «ВООД»
	Проведено телемедицинских консультаций

	
	
	До операции
	После операции
	

	
	
	
	
	


Зав. отделением                                                                    ___________________

Тел:

Справка-информация об организации  онкологической службы района
При сдаче годового отчета предоставить:

1. Копию приказа об ответственном за онкологическую службу района, 

2. Ф№131 «Сведения о диспансеризации определенных групп взрослого населения», план работы на 2022 год и отчет за 2021 год (с учетом региональной программы «Борьба с онкологическими заболеваниями» на 2019-2024 годы)!

БУЗ ВО «____________________________________»

ФИО главного врача ________________________________________________

1.Кадры.
	
	Ответственный за онкослужбу
	Врач-онколог

(или врач, ведущий прием онкобольных)
	Мед.сестра ответственная за учет онкобольных

	Ф.И.О. (полностью!)
	
	
	

	Занимаемая должность
	
	
	

	Наличие сертификата  (по какой специальности)
	
	
	

	Наличие категории
	
	
	

	Тел: рабочий, мобильный
	
	
	

	E-mail
	
	
	


	
	Количество ставок по онкологии

	
	Штатных
	Занятых
	Физических лиц

	Врач-онколог
	
	
	

	Мед.сестра
	
	
	


2.Работа онкокабинета 
Наличие отдельного онкокабинета, выделен ли приём (сколько часов) или приём ведётся в общем потоке __________________________________________________________________

При открытие первичного онкологического кабинета указать дату открытия______. Нагрузка на приёме в час, число посещений к онкологу за год ______.

Наличие плана по онкологической службе на 2022 год (представить в 2-х экз. для согласования). 
Количество заседаний комиссий по разбору случаев онкозапущенности _______.    Разобрано случаев онкозапущенности _______. ___________________________________

Наличие картотеки на онкобольных (где хранится): _____________________

Контактный телефон_____________________Факс_________________________

E-mail:______________________________________________________________

Диагностические возможности МО
(заполняется специалистами)

Рентгендиагностическое отделение

Название отделения и его состав (кабинеты):___________________________________________
__________________________________________________________________________________
	Назначение, тип, марка аппарата, наличие УРИ
	Год

выпуска
	Техническое состояние
	Дни простоя
	Причина простоя

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Возможность проведения рентгеноскопических процедур (если не проводятся, то по каким причинам): _____________________________________________________________________________________

Информацию подавать только по профилактическим исследованиям!!!

	
	2019
	2020
	2021

	План профилактических ФОГ (человек)
	
	
	

	Осмотрено фактически (кол-во человек)
	
	
	

	Осмотрено дополнительно флюороавтобусом (человек) 

(указать какая организация проводила)
	
	
	

	План профилактических маммографий (человек)
	
	
	

	Осмотрено фактически (человек)
	
	
	

	Выявлено за отчетный год онкобольных при профилактических обследованиях (указать кто при диспансеризации)

Ф.И.О. выявленных онкобольных при профилактических обследованиях, диспансеризации, диагноз, стадия заболевания:
	1.

2.

3.

и т.д.


Контактный телефон:________________________________________________

ФИО специалиста:___________________________________________________

Подпись зав.отделением   ______________________

Диагностические возможности МО

Эндоскопические методы исследования

	Наименование прибора
	Год

выпуска
	Кол-во
	Тип, марка аппаратуры
	Техническое состояние

	Гастроскоп
	
	
	
	

	Ректоскоп
	
	
	
	

	Колоноскоп
	
	
	
	

	Бронхоскоп
	
	
	
	

	Цистоскоп
	
	
	
	


Проводится ли забор биопсийного материала (если не проводится, то по каким причинам): _________________________________________________

Где исследуется материал, в течение какого времени _____________________
	Наименование исследований
	2019г.
	2020г.
	2021г.

	ЭФГДС
	
	
	

	Взятие материала на морфологич-е исследование (биопсия)
	
	
	

	Ректоскопии
	
	
	

	Взятие материала на морфологич-е исследование (биопсия) 
	
	
	

	Колоноскопии
	
	
	

	Взятие материала на морфологич-е исследование (биопсия) 
	
	
	

	Цистоскопии
	
	
	

	Взятие материала на морфологич-е исследование (биопсия) 
	
	
	

	Бронхоскопии
	
	
	

	Взятие материала на морфологич-е исследование (биопсия) 
	
	
	


Контактный телефон:________________________________________________

ФИО специалиста: _______________________________________________

Подпись зав.отделением    ______________________
Диагностические возможности МО

(заполняется специалистами)

Кабинет УЗИ

	Тип, марка аппаратуры
	Год

выпуска
	Год ввода в эксплуатацию
	Техническое состояние
	Кол-во исследований проведенных на аппарате

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Контактный телефон:________________________________________________

ФИО специалиста:__________________________________________________

Подпись зав.отделением __________________
Профилактические осмотры населения, в том числе и диспансеризация (абс. ч.)

	показатель
	всего
	при профилактических осмотрах (из них при диспансеризации)
	В том числе

	
	
	
	флюорографически
	маммогра

фически
	в смотровых кабинетах
	цитологи

чески
	на онкомаркеры

	Осмотрено населения (за отчетный период) всего
	
	
	
	
	
	
	

	в т. ч. женщин
	
	
	
	
	
	
	

	Выявлено патологии
	
	
	
	
	
	
	

	в т.ч. онкологической
	
	
	
	
	
	
	


Численность обслуживаемого прикрепленного населения 

МО на 01.01.2022г.

	

	ВСЕГО:

мужчины и

женщины
	муж
	жен
	взрослое население с 18 лет и старше
	взрослое население с 40 лет и старше
	женщины 18 лет и старше
	женщины 40 лет и старше

	
	
	
	
	
	
	


Главный врач                                                                      __________________

СХЕМА ОТЧЕТА СМОТРОВОГО КАБИНЕТА О РАБОТЕ ЗА 20____ ГОД.

(ответить на вопросы)

1. Кабинет работает в 2 смены; 1,5 смены; 1,0 смены; 0,5 смены.

2. Количество ставок:_________

3. Кто работает в кабинете (Ф.И.О. акушерки):________________________________

4. Общий стаж работы акушерки:_________

5. Стаж работы в смотровом кабинете:______________

6. Акушерки подготовлены на базе онкодиспансера, ж/консультации, не проходили.

7. Кабинет имеет отдельное помещение или совмещен с другой службой (какой).

8. Используются зеркала Куско, Симса.

9. Имеются ли в кабинете шпателя Эйра, цервикс-щеточка?

10. Что осматривается в кабинете: полость рта, н/губа, кожа, щитовидная железа, лимфоузлы, молочные железы, гениталии, прямая кишка.
	Численность женского населения старше 18 лет, закрепленного за зоной обслуживания
	Количество женщин старше 30 лет
	Количество женщин, впервые обратившихся в поликлинику в текущем году
	Из них

	
	
	
	Осмотрено в смотровом кабинете всего (из них при диспансеризации)
	Из них впервые в году
	Обследовано цитологич. методом

(абс.число и % от числа посещений)

	
	
	
	
	
	


11. Сколько нуждалось в дообследовании из числа впервые заподозренных:________

12. Дообследовано (всего и в %) от числа нуждающихся в дообследовании:________

13.  Не дообследовано с какими локализациями, почему?_________________________
14.    Число выявленных заболеваний (из них при диспансеризации)
	Видимые локализации
	Число выявленных больных

	
	Хронические

заболевания
	Предопухолевые

заболевания
	Злокачественные

новообразования

	Кожные покровы
	
	
	

	Видимые слизистые оболочки п/рта, губа
	
	
	

	Молочная железа
	
	
	

	Щитовидная железа
	
	
	

	Живот
	
	
	

	Периферические лимфат.узлы
	
	
	

	Наружные половые органы
	
	
	

	Шейка матки и влагалище
	
	
	

	Тело матки
	
	
	

	Яичники
	
	
	

	Прямая кишка
	
	
	

	ВСЕГО:
	
	
	


15.  Список больных с выявленными  злокачественными новообразованиями (из них при диспансеризации)
	№

п/п
	Ф.И.О.
	Дата 

рождения
	Место проживания
	Диагноз

	
	
	
	
	


16. Что нужно для улучшения работы кабинета?
	Зав. поликлиническим отделением

Дата «____»__________________г.

Подпись
	Медработник смотрового кабинета__________
Контактный тел:_________________________
Подпись 


Убедительная просьба! Ф.И.О. акушерки писать полностью; контактный телефон указывать рабочий и сотовый.
Отчет о работе мужского смотрового кабинета за 20___год (если имеется в учреждении)

	Численность мужского населения старше 18 лет, закрепленного за зоной обслуживания
	Число мужчин старше 30 лет
	Количество мужчин, впервые обратившихся в поликлинику в текущем году
	Из них

	
	
	
	Осмотрено в смотровом кабинете всего
	Обследовано цитологическим методом

(абс.число и %)

	
	
	
	
	


Число выявленных заболеваний (из них при диспансеризации)
	Видимые локализации
	Число выявленных больных

	
	Хронические

заболевания
	Предопухолевые

заболевания

(смотри приложение №1)
	Злокачественные

новообразования

	Кожные покровы
	
	
	

	Видимые слизистые оболочки п/рта, губа
	
	
	

	Грудная железа
	
	
	

	Щитовидная железа
	
	
	

	Живот
	
	
	

	Периферические лимфат.узлы
	
	
	

	Наружные половые органы
	
	
	

	Предстательная железа
	
	
	

	Прямая кишка
	
	
	

	ВСЕГО:
	
	
	


Список больных с выявленными 

злокачественными новообразованиями (из них при диспансеризации)
	№

п/п
	Ф.И.О.
	Дата 

рождения
	Место проживания
	Диагноз

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	Зав. поликлиническим отделением

Дата «____»__________________г.

Подпись
	Медработник 

смотрового кабинета_______________________

Контактный тел:___________________________

Подпись 


Отчет патологоанатомической службы за 2021 год.
(заполняют: БУЗ ВО «Вологодская областная клиническая больница №», БУЗ ВО «Вологодская областная клиническая больница №2», БУЗ ВО «Вологодская городская больница № 1», БУЗ ВО «Великоустюгская ЦРБ»,  БУЗ ВО «Сокольская ЦРБ», БУЗ ВО «Бюро судебно-медицинской экспертизы»)

БУЗ ВО «______________________________________________________»

ФИО заведующего отделением_____________________________________________
Штаты ПАО
	Штат ПАО
	Всего
	В том числе

	
	
	Врачи
	в т.ч. детские
	Лаборанты
	Санитары
	Прочие

	Число должностей
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	штатных
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	занятых
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Число физических лиц
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	основных работников,
из них
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	пенсионеров
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Внешних совместителей,
из них
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	пенсионеров
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	работников вуза
	 
	 
	 
	 
	 
	 


Исследования операционного и биопсийного материала в патологоанатомическом отделении за 2021 год.

	Наименование материала
	Количество обследованных лиц

	
	Воспалительные изменения
	Доброкачественные новообразования
	Злокачественные новообразования
	Прочие изменения

	Акушерско-гинекологический материал
	
	
	
	

	● Плацента
	 
	 
	 
	 

	● Шейка матки
	 
	 
	 
	 

	● Тело матки
	 
	 
	 
	 

	● Влагалище
	 
	 
	 
	 

	● Соскобы эндометрия и цервикального канала
	 
	 
	 
	 

	● Яичники
	 
	 
	 
	 

	● Маточные трубы
	 
	 
	 
	 

	● Другие органы и ткани
	 
	 
	 
	 

	Хирургический материал
	
	
	
	

	● Кожа и подкожная жировая клетчатка
	 
	 
	 
	 

	● Лимфатические узлы
	 
	 
	 
	 

	● Селезёнка
	 
	 
	 
	 

	● Вилочковая железа
	 
	 
	 
	 

	● Щитовидная железа
	 
	 
	 
	 

	● Молочная железа
	 
	 
	 
	 

	● Предстательная железа
	 
	 
	 
	 

	● Желудок и пищевод (оперированные)
	 
	 
	 
	 

	● Кишечник
	 
	 
	 
	 

	● Червеобразный отросток
	 
	 
	 
	 

	● Печень
	 
	 
	 
	 

	● Желчный пузырь
	 
	 
	 
	 

	● Поджелудочная железа
	 
	 
	 
	 

	● Сальник
	 
	 
	 
	 

	● Лёгкие и бронхи (оперированные)
	 
	 
	 
	 

	● Надпочечники
	 
	 
	 
	 

	● Почки
	 
	 
	 
	 

	● Мочевой пузырь
	 
	 
	 
	 

	● Мочеточники
	 
	 
	 
	 

	● Перикард, плевра, брюшина
	 
	 
	 
	 

	● Сосуды
	 
	 
	 
	 

	● Головной мозг и оболочки
	 
	 
	 
	 

	● Спинной мозг и оболочки
	 
	 
	 
	 

	● Нервные узлы
	 
	 
	 
	 

	● Кости и суставы
	 
	 
	 
	 

	● Мягкие ткани и органы, конечности
	 
	 
	 
	 

	● Грыжевые мешки
	 
	 
	 
	 

	● Другие органы и ткани
	 
	 
	 
	 

	Стоматологический материал (включая слюнную железу)
	 
	 
	 
	 

	ЛОР-материал
	 
	 
	 
	 

	Офтальмологический материал
	 
	 
	 
	 

	Эндоскопический материал
	
	
	
	

	● Пищевод
	 
	 
	 
	 

	● Желудок
	 
	 
	 
	 

	● Двенадцатиперстная кишка
	 
	 
	 
	 

	● Толстая кишка
	 
	 
	 
	 

	● Гортань
	 
	 
	 
	 

	● Бронхи и лёгкие
	 
	 
	 
	 

	● Мочевой пузырь
	 
	 
	 
	 

	● Другие органы и ткани
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	


Исследования, выполненные патологоанатомическим отделением

	Вид исследования
	Количество исследований по стационару за 2021 год
	Количество обследованных лиц

	
	Всего
	в том числе срочные исследования
	всего
	в том числе срочные исследования

	
	направлений
	препаратов
	направлений
	препаратов
	
	

	Гистологические исследования:
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	1. Операционный материал
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	2. Биопсии
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Цитологические исследования
	 
	 
	 
	 
	 
	 


Дополнительные исследования, проводимые патологоанатомическим отделением
 (заполняет: БУЗ ВО «Вологодская областная клиническая больница №2»)
	Дополнительные методы исследования:
	Количество исследований

	ИГХ
	 

	FISH (с указанием зонда)
	 

	
	

	Список антител и FISH-зондов, имеющихся в лаборатории/отделении:
	

	 
	

	 
	

	 
	

	
	

	
	

	 
	Количество, чел.

	Количество пациентов с раком молочной железы, которым выполнено тестирование рецепторов гормонов (ER, PR) и HER2
	 

	сколько из них выполнено исследование Ki67
	 


Список умерших больных со злокачественными новообразованиями,

причиной смерти, которых послужило другое заболевание

	№ п/п
	Ф.И.О
	Дата

рождения
	Адрес
	Диагноз,

год взятия на учет
	Дата

смерти
	Причина

смерти (ставить код диагноза)

	
	
	
	
	
	
	


Список умерших больных в ноябре, декабре отчетного года

 от злокачественного новообразования

	№ п/п
	Ф.И.О
	Дата

рождения
	Адрес
	Дата

смерти
	Причина

смерти (код)

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Список онкобольных, выехавших из района обслуживания

	№ п/п
	Ф.И.О
	Дата

рождения
	Адрес
	Диагноз, год взятия на учет
	Куда выехал, адрес

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


 Список онкобольных, взятых на учет с ранее установленным диагнозом 

злокачественного новообразования

	№ п/п
	Ф.И.О
	Дата

рождения
	Адрес
	Диагноз, год взятия на учет
	Откуда прибыл

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


 Список больных, у которых диагноз злокачественного новообразования не подтвержден

	№ п/п
	Ф.И.О
	Дата

рождения
	Адрес
	Диагноз, год взятия на учет
	Уточненный диагноз

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Список больных, снятых с учета по базалиоме 

(состоящих на учете свыше 5 лет после проведенного радикального лечения)

	№ п/п
	Ф.И.О
	Дата

рождения
	Адрес
	Диагноз
	Год взятия на учет

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Приложение 6
к порядку составления и сдачи сводных 

годовых статистических отчетов
Информация  о состоянии спортивной медицины и лечебной физкультуры 
1. Служба ЛФК.

1.1.Кадры: врачи (Ф.И.О.), инструкторы-методисты (Ф.И.О.), инструкторы ЛФК (Ф.И.О.), наличие сертификата, последнее усовершенствование, категория.

1.2.Наличие зала _____ кв.м.

1.3.Оборудование  (перечислить)

1.4.Нагрузка инструктора  по приказу № 337 МЗ РФ от 20.08.2001 г., количество процедур на 1 пац.

1.5.Медицинская сестра по массажу (Ф.И.О., наличие сертификата, категория). Наличие кабинета ______ кв.м., оборудование (перечислить). Нагрузка медицинской сестры по массажу.

2.Служба по спортивной медицине.

2.1.Кадры: врач, ответственный за медицинский контроль за занимающимися спортом (Ф.И.О., специализация, категория).

2.2.Диспансеризация спортсменов (включая анализ крови и мочи, ЭКГ), проведение проб с физической нагрузкой; порядок заверки заявок перед соревнованиями.

2.3.Сколько случаев спортивных травм на соревнованиях (средней и тяжелой степени). Ф.И.О., вид спорта, диагноз.

3.Врачебно-педагогические наблюдения на уроках физкультуры и спортивных тренировках в спортивных секциях, школах, детских дошкольных учреждениях (Ф.И.О., специализация, категория).

4.Радиопередачи, статьи (темы, количество).

Таблица 1 

Диспансерное наблюдение за лицами с ограниченными возможностями здоровья, занимающимися физической культурой и спортом

	
	Прошли углубленное медицинское обследование
	Из них

	
	
	Нуждались в лечении
	Закончили лечение

	Всего лиц с ограниченными возможностями здоровья
	
	
	


Таблица 2 

Деятельность кабинета ЛФК

	
	Всего
	В том числе в стационаре

	Число лиц с ограниченными возможностями, закончивших лечение - всего
	
	

	Число отпущенных процедур - всего
	
	


Таблица 3 

Медицинская помощь при спортивно-массовых мероприятиях

	
	Всего обслужено мероприятий
	Число участников
	Число обращений за мед. помощью
	Число лиц, получивших спортивные травмы

	
	
	
	
	Всего
	Из них тяжелые, потребовавшие госпитализации

	Всего соревнований с участием лиц с ограниченными возможностями здоровья
	
	
	
	
	


Таблица 2
Допуск к участию в спортивных мероприятиях по внедрению комплекса ГТО 

_____________________________________________________________________________________________________________                                                                                                                                                                                                                                                   

наименование учреждения
	квартал
	
	1 ступень от 6 до 8 лет
	2 ступень от 9 до 10 лет
	3 ступень от 11 до 12 лет
	4 ступень от 13 до 15 лет
	5 ступень от 16 до 17 лет
	6 ступень от 18 до 29 лет
	7 ступень от 30 до 39 лет
	8 ступень от 40 до 49 лет
	9 ступень от 50 до 59 лет
	10 ступень от 60 до 69 лет
	11 ступень от 70 и старше
	ИТОГО

	1 квартал
	рассмотрено заявок
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	допущено к участию
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2 квартал
	рассмотрено заявок
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	допущено к участию
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3 квартал
	рассмотрено заявок
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	допущено к участию
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4 квартал
	рассмотрено заявок
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	допущено к участию
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	20__ год
	рассмотрено заявок
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	допущено к участию
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Приложение 7 

к порядку составления и сдачи сводных 

годовых статистических отчетов
Отчет главному внештатному профпатологу
	Главный врач
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	 
	
	 

	медицинское учреждение
	(Подпись)
	 
	Фамилия И.О.
	
	Дата составления документа

	           МП
	
	
	
	
	
	
	
	

	Контактные данные: 
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ф.И.О. (полностью) лица, ответственного за составление формы
	 

	Телефон с указанием кода города, мобильный телефон
	 

	Факс с указанием кода города
	 

	Е-mail
	 


Диагностические методы, применяемые в медицинской организации

	   Клинико-диагностическая лаборатория
	количество исследований

	1. Гематологические исследования:
	 

	 - развернутый анализ капиллярной и венозной крови выполняемый автоматическим анализатором (подсчет лейкоформулы в мазке крови всем обследуемым, подсчет ретикулоцитов и эритроцитов с базофильной зернистостью, определение эритроцитов с тельцами Гейнца, определение СОЭ);
	 

	 - Прочие (указать)
	 

	2. Общеклинические исследования:
	 

	 - общий анализ мочи с определением физических свойств, определением белка Бенс-Джонса, качественное и количественное определение белка, желчных пигментов и уробилиновых тел (анализатором мочи), количественное определение форменных элементов по Нечипоренко, проба по Зимницому, микроскопия осадка мочи;
	 

	 - исследования кала: копрограмма, определение химических свойств (реакция на скрытую кровь, желчные пигменты), соскоб на энтеробиоз.
	 

	 - исследования мокроты: определение физических свойств, микроскопическое исследование, в т.ч. на микобактерии туберкулеза;
	 

	 - паразитологические исследования: мазка и толстой капли на выявления плазмодия малярии, кала на наличие яиц гельминтов.
	 

	 - исследование выпотных жидкостей
	 

	 - мазки на трихомонады и гонорею
	 

	 - Прочие (указать)
	 

	        Биохимические исследования:
	 

	 - определение общего белка и альбумина сыворотки крови, мочи, ликвора;
	 

	 - определение уровня мочевины;
	 

	 - определение уровня креатинина крови и мочи, проба Реберга;
	 

	 - определение мочевой кислоты;
	 

	 - исследование пигментного обмена (определение общего билирубина и его фракций);
	 

	 - определение осадочных проб печени (тимоловая проба, определение сиаловых кислот),
	 

	 - определение уровня активности ферментов: аминотрансфераз (АЛТ, ACT), альфа-амилазы, щелочной фосфатазы, холинэстеразы, гаммаглютамин - трансферазы;
	 

	 - определение КФК
	 

	 - исследования липидного обмена с определением холестерина и его фракций (ЛПВП, ЛПНП), бета-липопротеидов, триглицеридов, с подсчетом индекса атерогенности;
	 

	 - исследование углеводного обмена: определение глюкозы ферментативным методом, (автоматический анализатор глюкозы Eco Twenty), проведение теста толерантности к глюкозе;
	 

	 - исследование водно-минерального обмена с определением ионов калия, натрия, кальция ионселективным методом (анализатор электролитов крови Оsmetech OPTI CAA);
	 

	 - определение общего кальция, неорганического фосфата, хлора, магния, железа;
	 

	 - исследование обмена железа: определение сывороточного железа, ферритина, трансферрина, % насыщения трансферрина железом
	 

	 -  Прочие (указать)
	 

	3.        Иммунологические исследования:
	 

	 - определение СРБ, ревматоидного фактора;
	 

	 - определение сифилиса с кардиолипиновым антигеном и постановка ИФА на сифилис.
	 

	 - определение PSA иммуноферментативным методом.
	 

	 - Прочие (указать)
	 

	4.    Исследования свертывающей системы и фибринолиза:
	 

	 - определение протромбинового времени;
	 

	 - определение MHO;
	 

	 - определение АЧТВ
	 

	 - определение фибриногена;
	 

	 - определение АТ III;
	 

	 - определение тромбинового времени;
	 

	 - определение времени кровотечения но Дюке, времени свертывания по Ли-Уайту.
	 

	5.Биофизические исследования:
	 

	 - выявление эритроцитов с базофильной зернистостью для ранней диагностики воздействия малых концентраций свинца;
	 

	 - определение порфиринов в моче при острых и хронических свинцовых интоксикациях;
	 

	 - определение ртути в моче при хроническом отравлении солями ртути (методом Голутвиной по окрашиванию осадка в мг/л и методом атомной абсорбции на атомноабсорбционном спектрометре «Квант-2Ф-ГРТ» и пр.)
	 

	 - определение марганца в моче (фотометрическим методом атомной абсорбции в мг/л).
	 

	 - определение дельта-аминолевулиновой кислоты (δ-АЛК в моче) фотометрическим методом в мг на 1 г креатинина.
	 

	 - Прочие (указать)
	 

	6. Гормональные исследования: 
	 

	 - определение HBsAg, HCV, ВИЧ методом ИФА
	 

	 - определение гормонального профиля (указать спектр)
	 

	 - Прочие (указать)
	 

	7. Цитологические исследования эпителия шейки матки и цервикального канала.
	 

	8. Прочие (указать)
	 

	• Аудиоалогические исследования
	 

	 - тональная пороговая: аудиометрия,
	 

	 - Акуметрия: проба Вебера, Ринне, Швабаха, Желе.
	 

	 - Вестибулярные пробы: вращательная, отолитовая реакция, калорическая проба.
	 

	 тимпанометрия, отоаккустическая эмиссия
	 

	• Отделение функциональной диагностики проводит:
	 

	1.  Электрокардиографию.
	 

	2.  Определение функции внешнего дыхания (спирографию в том числе с бронхолитиками).
	 

	3.  Суточное ЭКГ мониторирование.
	 

	4. Вегетативные пробы (проба с охлаждением, холодовая проба, проюкационная проба, алгезиметрия, термометрия кистей, паллестезиометрия, ортостатическая проба, клиностатическая проба, проба Ашнера, симптом белого пятна, проба Боголепова, динамометрия кистей).
	 

	5. Динамометрия, определение мышечной силы и мышечной выносливости.
	 

	6. Исследование периферического кровотока
	 

	7. ЭНМГ
	 

	8. ЭЭГ
	 

	9. Прочие (указать)
	 

	•  Рентгеновский кабинет осуществляет:
	 

	 - рентгенография органов грудной клетки;
	 

	 - рентгенография костей скелета;
	 

	 - исследование желудочно-кишечного тракта (гастроскопия, ирригоскопия);
	 

	 - внутривенная урография;
	 

	 - краниограмма
	 

	 - исследования с функциональными пробами.
	 

	 - Прочие (указать)
	 

	•  Кабинет ультразвуковой диагностики:
	 

	 - исследования органов брюшной полости
	 

	 - исследования органов малого таза у мужчин и женщин с применением полостного датчика
	 

	 - исследование почек
	 

	 - исследование щитовидной железы
	 

	 - исследование мягких тканей.
	 

	 - Прочие (указать)
	 

	•  Кабинет эндоскопии:
	 

	 - диагностическая фиброгастродуоденоскопия
	 

	 - диагностическая фиброколоноскопия
	 

	 - Прочие (указать)
	 


	Перечень оборудования, применяемого в работе медицинской организации в 2021 году
	

	Аппаратура
	Год выпуска

	Анализатор лазерный микроциркуляции крови компьютеризированный
	 

	Аппаратно-программный реографический комрплекс
	 

	Велэргометр с пульсоксиметром
	 

	Вибротестер
	 

	Динамометр медицинский, эспандер
	 

	Импедансометр
	 

	Комплекс компьютеризированный для исследования и диагностики кровенаполнения сосудов головного мозга
	 

	Плазменно-ионизационный фотометр
	 

	Система кардиологическая диагностическая мониторная для проведения нагрузочных тестов
	 

	Спирометр
	 

	Ультразвуковая допплеровская система с датчиками для сосудов головного мозга, рук и ног
	 

	Электромиограф "Нейрософт" Нейро-МВП-микро
	 

	 
	 

	Электрокардиограф 12-канальный
	 

	Пульсоксиметр
	 

	Весы напольные
	 

	Ростомер
	 

	Небулайзер (компрессорный)
	 

	 
	 

	Негатоскоп
	 

	Термометр
	 

	Секундомер
	 

	Тонометр
	 

	Фонедоскоп
	 

	Неврологический молоточек
	 


	Обязательные предварительные и периодические медицинские осмотры, проведенные медицинской организацией

	по данным таблицы 2516 стат. формы отчета медицинских организаций №30

	Наименование (из табл. 2516)
	Подлежало осмотрам
	Осмотрено
	Выявлено подозрений на профессиональное заболевание
	Не имели медицинских противопоказаний к работе
	Имели медицинские противопоказания к работе
	Нуждаются в дополни- тельном обследовании в центре профпатологии
	Нуждаются в обследовании и лечении

	
	
	
	
	
	
	
	всего
	амбулаторном
	стационарном

	1
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	Всего
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	из них: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Работники, занятые на тяжелой работе и на работах с вредными и (или) опасными условиями труда (из стр. 1) - всего
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	из стр.1.1: на периодическом медосмотре
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	из стр.1.1: на предварительном медосмотре
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	декретированные контингенты (из стр. 1)
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	из стр.1.2: на периодическом медосмотре
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	из стр.1.3: на предварительном медосмотре
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	по данным таблицы 2510 стат.формы отчета медицинских организаций №30 

	Контингенты (из табл. 2510)
	Подлежало осмотрам *
	из них: сельских жителей 
	Осмотрено 
	из них: сельских жителей 
	из числа осмотренных (гр. 5): определены группы здоровья 

	
	
	
	
	
	I 
	II 
	III 
	из них: 

	
	
	
	
	
	
	
	
	IIIа 
	IIIб 

	1
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	Контингенты взрослого населения (18 лет и старше) – всего
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	трудоспособного возраста (граждане до 60 лет)
	 
	 
	 
	 
	0
	0
	0
	0
	0

	старше трудоспособного возраста
	 
	 
	 
	 
	0
	0
	0
	0
	0

	Диспансеризация определенных  групп взрослого населения 
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	трудоспособного возраста (граждане до 60 лет)
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	старше трудоспособного возраста
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Профилактические медицинские осмотры  (сведения еженедельного мониторинга)
	
	
	
	
	
	
	
	х
	х

	трудоспособного возраста  (граждане до 60 лет)
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	х
	х

	 старше трудоспособного возраста (граждане 60 лет и старше)
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	х
	х

	Периодические и предварительные осмотры (из стр. 6) (из стр. 1 таб. 2516 )
	 
	 
	 
	 
	х
	х
	х
	х
	х

	трудоспособного возраста  (граждане до 60 лет)
	 
	 
	 
	 
	х
	х
	х
	х
	х

	 старше трудоспособного возраста (граждане 60 лет и старше)
	 
	 
	 
	 
	х
	х
	х
	х
	х


                              Результаты периодических медицинских осмотров за 2021 год
	№ п/п
	Показатели
	в медицинской организации

	
	
	Всего
	в том числе женщин
	Работники в возрасте до 18 лет
	Работники, которым установлена стойкая утрата трудоспособности 

	1
	2
	8
	9
	10
	11

	 1.
	Общая численность работников организаций (предприятий)
	 
	 
	 
	 

	4.
	Численность работников организаций (предприятий), подлежащих периодическому медицинскому осмотру в  отчетном году
	 
	 
	 
	 

	5.
	Число работников организаций (предприятий), прошедших периодический медицинский осмотр в отчетном году
	 
	 
	 
	 

	6.
	% охвата периодическим медицинским осмотром
	 
	 
	 
	 

	7.
	Число работников организаций (предприятий), не завершивших периодический медицинский осмотр в отчетном году
	 
	 
	 
	 

	8.
	Число работников организаций (предприятий), не прошедших периодический медицинский осмотр в отчетном году
	 
	 
	 
	 


	Результаты периодического медицинского осмотра (обследования)
	всего
	в том числе женщин

	Численность лиц, не имеющих медицинские противопоказания к работе
	 
	 

	Численность лиц  имеющих временные медицинские  противопоказания к работе.
	 
	 

	Численность лиц  имеющих постоянные медицинские  противопоказания к работе.
	 
	 

	Число лиц нуждающихся в проведении дополнительного обследования (заключение не дано)
	 
	 

	Число лиц, нуждающихся в обследовании в центре профпатологии
	 
	 

	Число лиц, нуждающихся в амбулаторном обследовании и лечении
	 
	 

	Число лиц, нуждающихся в стационарном обследовании и лечении:
	 
	 

	Число лиц, нуждающихся в санаторно-курортном лечении
	 
	 

	Число лиц, нуждающихся в диспансерном наблюдении
	 
	 


	Кадры врачебной комиссии для проведения медицинских осмотров

	№ п\п
	ФИО
	Специальность
	Наличие обучение по профпатологии 
(сведения о документе)

	1
	 
	Профпатолог
	 

	2
	 
	Отоларинголог
	 

	3
	 
	Офтальмолог
	 

	4
	 
	Невролог
	 

	5
	 
	Хирург
	 

	6
	 
	Гинеколог
	 

	7
	 
	Стоматолог
	 

	8
	 
	Дерматолог
	 

	9
	 
	Терапевт
	 

	10
	 
	Психиатр
	 

	11
	 
	Психиатр-Нарколог
	 


Приложение 8
к порядку составления и сдачи сводных 

годовых статистических отчетов
Отчет районного терапевта
	
	

	Район
	

	Главный врач   (Ф.И.О.)
	

	Заместитель главного врача по медицинской части    (Ф.И.О.)
	

	Заведующий терапевтическим отделением   (Ф.И.О.)
	

	Количество коек в терапевтическом отделении (по профилям)
	

	
	

	
	

	
	

	Число терапевтов участковых (физ. лиц)
	

	Число врачей общей практики (физ. лиц)
	

	Число лиц состоящих под диспансерным наблюдением всего
	

	   в том числе на 1 терапевта
	

	Удельный вес пациентов с сердечно-сосудистой патологией, состоящих  под диспансерным наблюдением
	

	в том числе: 
	

	федеральных льготников
	

	областных льготников
	

	Зарегистрировано  пациентов  перенесших COVID-19
	

	Приказ по ЦРБ об утверждении  районного терапевта и  оплате его труда
	


 





 





Главным врачам 


бюджетных учреждений здравоохранения 


Вологодской области, главным внештатным специалистам
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