
ФОРМА ФЕДЕРАЛЬНОГО 
СТАТИСТИЧЕСКОГО 
НАБЛЮДЕНИЯ №15

«Сведения о медицинском наблюдении 
за состоянием здоровья лиц, 
зарегистрированных в национальном 
радиационно-эпидемиологическом 
регистре»



ПРИКАЗ МИНЗДРАВА РОССИИ ОТ

23.03.2015 года №134н «О формах 
Национального радиацинно –
эпидемиологического регистра, порядке 
верификации информации, включенной в 
единую федеральную базу данных 
Национального радиацинно-
эпидемиологического регистра, а так же 
доступа к ней».



Форма федерального статистического 
наблюдения № 15 "Сведения о медицинском 
наблюдении за состоянием здоровья лиц, 
зарегистрированных в Национальном 
радиационно-эпидемиологическом регистре" 
(далее - Форма) заполняется на основании 
сведений, содержащихся в региональном 
сегменте Национального радиационно-
эпидемиологического регистра (НРЭР).



ПОРЯДОК ЗАПОЛНЕНИЯ ФОРМЫ

• В Форму включаются сведения обо всех 
контингентах населения, относящихся к категориям 
учёта НРЭР.

• В Форму включены, в том числе, сведения о детях, 
внуках и правнуках лиц, относящихся к категориям 
учёта "ЧАЭС-потомки" и "МАЯКТЕЧА-потомки" -
независимо от возраста детей, внуков и правнуков в 
отчетном году.



КРИТЕРИИ ОЦЕНКИ РЕГИОНА
• В базе данных не должно быть ошибок

• Объем диспансеризации должен быть не менее 70% 

• Показатель общей заболеваемости не менее 95% от прошлого года

• Показатель первичной заболеваемости не менее 90% от прошлого 
года

• Должны быть предоставлены первичные документы (выписки из 
амбулаторных карт, св-ва о смерти, протоколы вскрытия и и т.д.)

• Категории учета с 13 – 24 необходимо сверять с социальной защитой 1 
раз в 3 месяца

• Сайт: nrer.ru 



КАТЕГОРИИ УЧЕТА
• ЧАЭС1: ОЛБ

• ЧАЭС2: инвалиды

• ЧАЭС3: ликвидаторы 86-87

• ЧАЭС4: ликвидаторы 88-90

• ЧАЭС5: работающие (зона отчуждения)

• ЧАЭС6: эвакуированные

• ЧАЭС7: проживающие (зона с правом отселения)

• ЧАЭС8: проживающие (зона отселения)

• ЧАЭС9: работающие (зона отселения)

• ЧАЭС10: выехавшие

• ЧАЭС11: военнослужащие 

• ЧАЭС – потомки (поколение 1,2,3)



КАТЕГОРИИ УЧЕТА

• МАЯКТЕЧА1: ликвидаторы маяк 57-58, Теча 49-56 

• МАЯКТЕЧА2: ликвидаторы маяк 59-61, Теча 57-62

• МАЯКТЕЧА3: эвакуированные

• МАЯКТЕЧА4: проживающие (более 1 мЗв)

• МАЯКТЕЧА5: проживавшие Теча (более 35 сЗв)

• МАЯКТЕЧА6: проживавшие Теча (от 7 до 35 сЗв)

• МАЯКТЕЧА7: выехавшие (более 1 мЗв)

• МАЯКТЕЧА – потомки (поколение 1,2,3)



КАТЕГОРИЯ ЛИЦ, ПОДЛЕЖАЩИХ 
ВКЛЮЧЕНИЮ В НРЭП 
• СИП25: более 25 сЗв

• СИП5: от 5 до 25 сЗв

• СИП – дети 



• В Форму включаются сведения о 
численности и о медицинском наблюдении 
за состоянием здоровья лиц, 
зарегистрированных в НРЭР (таблица с 
кодом 1000), а также сведения об общем 
числе заболеваний указанных лиц (таблица 
с кодом 2000), из которых выделяют сведения 
о числе заболеваний, с впервые в жизни 
установленным диагнозом (таблица с 
кодом 3000), а также сведения о причинах 
смерти по первоначальной причине 
(таблица с кодом 4000).



ФОРМА ФЕДЕРАЛЬНОГО 
СТАТИСТИЧЕСКОГО НАБЛЮДЕНИЯ 
№16-ВН

«Сведения о причинах 
временной 
нетрудоспособности»



• Форма федерального статистического наблюдения №

16-ВН (далее – Форма) составляется всеми

медицинскими организациями, входящими в

номенклатуру медицинских организаций, выдающими

листки нетрудоспособности (приказ Минздрава России

от 6 августа 2013 г. №529н «Об утверждении

номенклатуры медицинских организаций») 20 января

февраля года, следующего за отчетным периодом.



ПОРЯДОК ЗАПОЛНЕНИЯ ФОРМЫ 

• В Форму включаются сведения о числе дней временной

нетрудоспособности (далее - ВН) по полу (графа 5) по причинам

ВН, о числе случаев ВН – в графу 6. В графах с 7 по 16

показывается число случаев ВН, распределенных по пятилетним

возрастным группировкам.

• В строках 1-61 показываются причины ВН, в которые включаются

заболевания по классам болезней, группам и отдельным

нозологическим формам, уход за больным, освобождение от

работы в связи с карантином и бактерионосительством, отпуск в

связи с санаторно-курортным лечением, если он оформлен

листком нетрудоспособности.



• Строки с 1 по 51 заполняются по классам, группам и

отдельным заболеваниям (в соответствии с кодами МКБ-

10). Отдельные заболевания, не предусмотренные

перечнем таблицы и не включенные в выделенные

группы, следует отнести в соответствующий класс

болезней.



• В строку 45 – «Беременность, роды и послеродовой

период» включают состояния, являющиеся осложнением

беременности, наступившие до отпуска по беременности,

осложнения после родов, наступившие или

продолжающиеся на протяжении послеродового периода.

ВН по причине абортов также включается в эту строку.

Заболевания женщины, не связанные с имеющейся у нее

беременностью или родами, включаются в

соответствующие строки отчета.



• В строки 48-49 «Травмы и отравления» включаются сведения о

ВН, связанной с травмами и отравлениями, независимо от места

и причины.

• В строки 50-51 «Всего по заболеваниям» включаются сведения

обо всех случаях ВН по классам болезней.

• В строку 50 включают строки: 01, 05, 09, 11, 15, 17, 19, 21, 23,

29, 37, 39, 41, 43, 46, 48.

• В строку 51 включают строки: 02, 06, 10, 12, 16, 18, 20, 22, 24,

30, 38, 40, 42, 44, 45, 47, 49.

• В строке 52 показывают сведения из строки 45 о числе случаев 
и дней ВН, связанных с абортами (код по МКБ-10 - О03-О08).



• Сведения о ВН, связанные с уходом за больным, оформленные листком

нетрудоспособности медицинской организации, включаются в строки 53-54 «Уход за

больным».

• Сведения о ВН, оформленные листками нетрудоспособности, выданными на недостающие

к отпуску дни санаторно-курортного лечения и на дорогу в санаторий и обратно (кроме

случаев туберкулеза и долечивания инфаркта миокарда), включаются в строки 55, 56

«Отпуск в связи с санаторно-курортным лечением».

• Сведения о ВН по поводу санаторного лечения больных туберкулезом включается в строки

03, 04 «Туберкулез», по поводу санаторно-курортного лечения (долечивания) инфаркта

миокарда - в строки 25, 26 «Ишемические болезни сердца».

• Если работающему в период пребывания в санатории выдан листок нетрудоспособности в

связи с возникшим у него заболеванием (грипп, ангина и др.), то это заболевание относится

к соответствующим строкам Формы. В таких случаях листки нетрудоспособности,

выданные для санаторно-курортного лечения и по болезни, учитываются раздельно, как в

случаях, так и в днях.



• Случаи нетрудоспособности, связанные с карантином или

бактерионосительством включаются в строки 57, 58.

• Строка 59 – «Итого по всем причинам» (мужчины) включает сумму строк 50,

53, 55, 57.

• Строка 60 – «Итого по всем причинам» (женщины) включает сумму строк

51, 54, 56, 58.

• Строки 59, 60, кроме того включают случаи, связанные с протезированием,

выполнением донорских функций, обследованием, в результате которого

пациенту был поставлен диагноз «Здоров».

• В строке 61 показываются сведения о причинах ВН, связанные с дородовым

и послеродовым отпуском.



ЗАМЕЧАНИЯ И ОШИБКИ:

• Число дней ВН не соответствовало стандартам 
(пневмонии. туберкулез, психические заболевания, 
аборты)

• В случае значительного превышения числа дней ВН 
необходимо предоставлять пояснительную записку.  



• ГБУЗ АО «Серышевская больница» в строке 45 
«Беременность, роды и послеродовый период» 
указала 4 случая в возрасте 50 – 54 и 3 случая в 
возрасте 55 – 59

• ГБУЗ АО «Октябрьская больница» в вышеуказанной 
строке указала 1 случай в возрасте 50 – 54 



• По строке 33,34 «Грипп» ни в одном учреждении не 
указаны случаи временной нетрудоспособности, 
но по данным ф.№12 зарегистрировано:

• ГП№2 – 2 случая

• Архаринская больница – 4 случая 

• Тамбовская больница – 2 случая  



ФОРМА ФЕДЕРАЛЬНОГО 
СТАТИСТИЧЕСКОГО НАБЛЮДЕНИЯ 
№ 19

«Сведения о детях-инвалидах»



Постановление Правительства РФ от 20.02.2006г. №95 
«О порядке и условиях признания лица инвалидом»

Признание гражданина инвалидом осуществляется при проведении 
медико-социальной экспертизы, исходя из комплексной оценки 
состояния организма гражданина на основе анализа его клинико-
функциональных, социально-бытовых, профессионально-трудовых и 
психологических данных с использованием классификаций и 
критериев, утверждаемых Министерством труда и социальной защиты 
РФ.

В зависимости от степени выраженности стойких 
расстройств функций организма, возникших в результате 
заболеваний, последствий травм или дефектов, гражданину, 
признанному инвалидом, устанавливается I, II или III группа 
инвалидности, а гражданину в возрасте до 18 лет – категория 
«ребенок-инвалид». 



• Форма федерального 
статистического наблюдения №19 
(далее – Форма) составляется всеми 
медицинскими организациями, 
входящими в номенклатуру 
медицинских организаций (приказ 
Минздрава России от 6 августа 2013 г. 
№ 529н «Об утверждении 
номенклатуры медицинских 
организаций»), оказывающими 
медицинскую помощь детям.

• Форма №19 «Сведения о детях-инвалидах» 
заполняется на основании обратного талона к 
«Направлению на медико-социальную экспертизу 
организацией, оказывающей лечебно-
профилактическую помощь»  форма  №088/у-06



ПОРЯДОК ЗАПОЛНЕНИЯ ФОРМЫ 

• Таблица 1000 включает контингенты 
детей-инвалидов по возрастам и 
ведомственным интернатным
учреждениям.



• В таблице 2000 отражают распределение 
детей – инвалидов по заболеванию, 
обусловившему возникновение инвалидности 
по классам МКБ-10 и отдельным 
нозологическим единицам по различным 
возрастным категориям.



• Форма 19 «Сведения о детях-инвалидах» 
Данные по числу детей-инвалидов в ф. 19 в 
графе «Всего детей- инвалидов» (таблицы 
1000) должны соответствовать числу детей-
инвалидов в ф. 30 в таблице 2601 «Состоит 
инвалидов на учете в медицинской 
организации».      



Внутриформенный контроль (ф. 19, таб.2000)

Данные гр.4 13 стр.1 = ∑ данных гр.4 по 13 по строкам 
20,30,40,50,60,70,80,90,100,110,120,130,140,150,160,170,180,19
0

Межтабличный контроль (ф.19, таб.1000 и таб.2000)

Данные гр.4, таб.1000 = дан. стр.1 таб.2000 

Пример: таб.1000 стр.9 гр.4 = таб. 2000 стр.1 гр.4 –
мужчины 0-17 лет

таб.1000 стр.10 гр.4 = таб.2000 стр.1 гр.5 –
женщины 0-17 лет   



ФОРМА ОТРАСЛЕВОГО  
СТАТИСТИЧЕСКОГО 
НАБЛЮДЕНИЯ № 54

«Отчет врача детского дома, 
школы-интерната о лечебно-
профилактической помощи 
воспитанникам»



ПРИКАЗ МИНЗДРАВА РФ ОТ 13.09.1999 №342 
«ОБ УТВЕРЖДЕНИИ ГОДОВОЙ ФОРМЫ 
ОТРАСЛЕВОГО СТАТИСТИЧЕСКОГО 
НАБЛЮДЕНИЯ №54 «ОТЧЕТ ВРАЧА ДЕТСКОГО 
ДОМА, ШКОЛЫ – ИНТЕРНАТА О ЛЕЧЕБНО –
ПРОФИЛАКТИЧЕСКОЙ ПОМОЩИ 
ВОСПИТАННИКАМ»



• Форма отраслевого статистического 
наблюдения №54 составляется лечебно –
профилактическими учреждениями, 
обслуживающими детские дома, школы –
интернаты и лесные школы и врачами, 
находящимися в штатах детских домов, школах 
– интернатах и лесных школах один раз в год 
согласно графика сдачи годовых отчетов. 

• Если в учреждениях находятся воспитанники в 
возрасте 18 лет и старше, то они не включаются 
форму №54



В соответствии с приказом Минздрава России от 13.09.1999 
№ 342 «Об утверждении годовой формы отраслевого 
статистического наблюдения № 54 «Отчет врача детского 
дома, школы-интерната о лечебно-профилактической 
помощи воспитанникам»

Данную форму представляют:

• Детские дома

• Школы – интернаты

• Лесные школы всех ведомств



В соответствии с письмом Департамента мониторинга, анализа и 
стратегического развития здравоохранения Министерства Российской 
Федерации от 10.01.2017 № 13-2/2-6 необходимо при заполнении 
годовой формы отраслевого статистического наблюдения № 54 
«Отчет врача детского  дома, школы-интерната о лечебно-
профилактической помощи воспитанникам» руководствоваться 
следующим: 

• Иные организации, такие как центры помощи детям-сиротам и 
детям, оставшимся без попечения родителей, центры содействия 
семейному воспитанию, либо другие учреждения социальной 
защиты населения, главная задача которых заключается в поиске и 
подготовке приемных семей для детей, форму № 54 не 
представляют 



ПЕРЕЧЕНЬ  ПОДВЕДОМСТВЕННЫХ УЧРЕЖДЕНИЙ МИНИСТЕРСТВУ
СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ НАСЕЛЕНИЯ АМУРСКОЙ ОБЛАСТИ

• ГАУ АО для детей – сирот и детей, оставшихся без 
попечения родителей, «Благовещенский детский дом»

• ГАУ АО для детей – сирот и детей, оставшихся без 
попечения родителей, «Дмитриевский детский дом»

• ГАУ социального обслуживания АО «Малиновский дом –
интернат для умственно отсталых детей»

• ГАУ социального обслуживания АО для детей – сирот и 
детей, оставшихся без попечения родителей, 
«Свободненский специальный (коррекционный) детский 
дом»

• ГАУ АО «Семиозерский детский дом»



ПЕРЕЧЕНЬ  ПОДВЕДОМСТВЕННЫХ УЧРЕЖДЕНИЙ МИНИСТЕРСТВУ 
ОБРАЗОВАНИЯ И НАУКИ АМУРСКОЙ ОБЛАСТИ

• ГОАУ «Свободненская специальная 
(коррекционная) школа – интернат»

• ГОАУ Школа – интернат №5 пгт. Новобурейский

• ГАОУ Школа – интернат №8 Благовещенск

• ГАОУ Школа – интернат №9 с. Ивановка

• ГАОУ школа – интернат №10 г. Белогорск



ЕСЛИ В ОТЧЕТНОМ ГОДУ (В 
СРАВНЕНИИ С ПРОШЛЫМ ГОДОМ) 
ИЗМЕНИЛИСЬ:

- Тип учреждения (таб. 1000),

- Ведомственное подчинение (таб. 1000)

- Вид учреждения согласно возрастному составу 
детей (таб. 2100)

- Перечень имеющихся кабинетов или их количество 
(таб. 2110)

одновременно с формой №54 необходимо 
отправить в АМИАЦ

пояснительное письмо на официальном бланке с 
подписью руководителя и печатью интернатного 
учреждения                                                                          



ЗАПОЛНЕНИЕ ТАБЛИЦ В ФОРМЕ №54

• В таблице 1000 заполняется только одна строка в 
соответствии с типом вашего интернатного учреждения. 

• В таблице 1100 заполняется только одна строка в 
соответствии с ведомственным подчинением вашего 
интернатного учреждения. 

• В таблице 2100 заполняется только одна строка в 
соответствии с возрастным составом детей вашего 
интернатного учреждения. 



•Внимание! В таблицах 2210, 2211, 2213, 2220, 
2230, 2300, 2310, 2312, 2313, данные 
показываются по детям, состоящим на 
конец отчетного года

•Обязательно! Данные таблиц 1000, 1100, 
2100, 2110, необходимо сверить с 
аналогичными данными за предыдущий год



ЗАПОЛНЕНИЕ ТАБЛИЦ В ФОРМЕ №54
• Таблица 2101-Внимание!

Данные строк 1 и 2 должны строго соответствовать 
ф.№54 таблице 2101 строкам 3 и 4 за предыдущий 
год, т.е. число детей на начало отчетного года = числу 
детей на конец прошлого года 

Данные по стр.3 (число детей на конец отчетного 
года таб. 2101) > или = данных по гр. 1 стр. 1 табл. 2310 
(находящиеся под диспансерным наблюдением на 
конец отчетного года)

• Таблица 2120 – Количество штатных и занятых ставок 
– представляется число, кратное 0,25

• Таблица 2210 – учитываются все патологические 
состояния из всех перечисленных, установленные у 
ребенка на момент осмотра, а не только впервые 
выявленные. В данной таблице каждая графа < или 
= таблице 2101 строке 3



Контингенты детей-инвалидов, проживающие в интернатных
учреждениях системы Минообразования России и Минтруда России

Внимание!!!

ф. № 19, таб. 1000, стр. 9+10, гр. 11 = ф. 5401, таб. 2310, стр. 1, гр. 2

ф. № 19, таб. 1000, стр. 9+10, гр. 12 = ф. 5401, таб. 2310, стр. 1, гр. 3

ф. № 19, таб. 1000, стр. 9+10, гр. 15 = ф. 5402, таб. 2310, стр. 1, гр. 2

ф. № 19, таб. 1000, стр. 9+10, гр. 16 = ф. 5402, таб. 2310, стр. 1, гр. 3



ЗАПОЛНЕНИЕ ТАБЛИЦ В ФОРМЕ №54

• Таблица 2300 – учитываются ВСЕ заболевания, 
зарегистрированные в течении отчетного года, а не только 
впервые выявленные.       Хронические и длительно 
протекающие заболевания учитываются только    

один раз в отчетном году, и при повторных обращениях по 
поводу 

обострений этих заболеваний они не регистрируются.

Все острые заболевания, травмы, отравления регистрируются 
при 

каждом новом случае их возникновения в течение отчетного 
года. 

Данные по гр.4 стр.1 (зарегистрировано заболеваний всего) =    
сумме      данных по гр.4 стр.2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14     
(зарегистрировано по отдельным классам болезней)



Специальная коррекционная школа – интернат №2 
пгт. Прогресс реорганизовано путем присоединения 
к специальной коррекционной школе – интернату 
№5 пгт. Новобурейский (постановление губернатора 
Амурской области №488 от 12.09.2012)

Специальная коррекционная школа – интернат №12 
г.Свободный реорганизовано путем присоединения 
к специальной коррекционной 
общеобразовательной школе – интернату №4 г. 
Свободный (постановление губернатора Амурской 
области №374 от 18.06.2014)



Спасибо за внимание!


