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Особенности приема отчета по наркологии 
за 2021 год

• Отчет будет проходить в дистанционном 
формате с использованием 
информационных систем: согласования, 
ВКС и системы проверки данных.

• Бланки форм № 11 и № 37 остаются без 
изменения.

• Контроли системы МЕДСТАТ по наркологии 
практически не изменились.



Форма № 11
Строки № 19 и № 20

• С 2021 года в отчетную форму № 11 
включены строки:

• № 19 - «Синдром зависимости от 
никотина» 

• № 20 - «Пагубное употребление никотина»

Данные заболевания регистрируем, но на 
диспансерное наблюдение не берем и в 

форму № 37 (т. 2100) не включаем 



Проверку межгодового баланса требуют следующие 
таблицы  формы № 37

• Таблица 2100 – движение контингентов 
наркологических больных ;

• Таблица 2170 – движение пациентов 
проходивших обязательное лечение в 
соответствии с решением суда;

• Таблица 2300 – сведения о пациентах 
пролеченных в стационаре (на 
наркологической койке! Зейская больница, 
Тынденская больница).

Отчетные формы за 2021 год  распечатать 
из «Паруса»



Таблица 2100 «Контингенты пациентов, 
находящихся под наблюдением 

психиатра – нарколога 

• В таблицу включаются сведения о пациентах, состоящих под
диспансерным наблюдением, которое осуществляется на
основе добровольного информированного согласия,
полученного в письменном виде.

➢ ИД Согласие получает участковый врач в наркологическом
кабинете!!!!!

➢ На основании выписки из стационара можно
зарегистрировать наличие заболевания, но брать под
диспансерное наблюдение не следует!

• Если пациент в прошлом году был взят под ДН по поводу
алкогольного психоза и в течение календарного года
рецидива АП не отмечалось, то на конец текущего отчетного
его следует показывать с диагнозом «синдром зависимости от
алкоголя» (осуществить перевод во 2 группу наблюдения,
оформить ЛУД).



Таблица 2130 «Из числа пациентов, состоящих под 
наблюдением на конец года, находятся в ремиссии…»

• В соответствии с алгоритмом программа 
МЕДСТАТ рассчитывает предварительный 
показатель ремиссии (6 месяцев и более) для 
пациентов с различными формами 
зависимости.

• Так, в среднем по России этот показатель 
составлял для пациентов 

с алкоголизмом – 41,6%
с наркоманией – 39,6 %
с токсикоманией – 39,6 %



V. Наркологическое освидетельствование лиц для определения состояния 
алкогольного опьянения, также  факта употребления и (или) опьянения 

наркотическими и иными ПАВ

Т.2500 Ф. № 37 – включены мед 
освидетельствования на состояние 

опьянения, проведенные 
исключительно врачами 

психиатрами - наркологами

Т. 2515 Ф.№ 30  – включены мед 
освидетельствования на состояние 

опьянения, проведенные как  
психиатрами – наркологами, так и 

врачами общей сети



V. Наркологическое освидетельствование лиц для 
определения состояния алкогольного опьянения, также  

факта употребления и (или) опьянения наркотическими и 
иными ПАВ

➢В большинстве территорий значения в т. 2515 
ф. № 30 будут больше, чем в т. 2700 ф. № 37. 
Равенство возможно в территориях, где 
освидетельствование проводит только врач 
психиатр – нарколог.

➢Если на территории врач психиатр – нарколог 
отсутствует (освидетельствование не 
проводит) т. 2700 ф. № 37 должна остаться не 
заполненной. Сведения должны быть внесены 
только в т. 2515 ф. № 30.



Таблица 2800 формы № 37 «Сведения о проведении 
профилактических медицинских осмотров обучающихся в 

образовательных организациях в целях раннего 
выявления незаконного потребления наркотических 

средств …….»

• В графу 12 не следует включать сведения о 
потребителях алкоголя и табака, так как эти 
вещества не включены в приказ № 581н.

• В случае, если в отчетном году в районе 
профилактические осмотры обучающихся 
не проводились, необходимо в 
пояснительной записке указать причину. 



Новое в предоставлении сведений о 
профилактической работе психиатра - нарколога

Начиная с отчета за 2022 год в таблицах 1100, 2100, 3100, 4100 
формы №12 добавлены строки, касающиеся сведений о числе 
обращений в медицинские организации по поводу:

➢ Реабилитации пациентов алкоголизмом, наркоманией и при 
табакокурении (МКБ – 10 Z50.2, Z50.3, Z50.8)*

➢ Консультирования и наблюдения при алкоголизме, 
наркомании, табакокурении (МКБ – 10 Z71.4, Z71.5, Z71.6)**

➢ Проблем, связанных с образом жизни – употребление табака, 
алкоголя, наркотиков (МКБ – 10 Z72.0, Z72.1, Z72.2)**

*) Заполняется только психиатрами – наркологами
**) Заполняется как психиатрами – наркологами, так и 

специалистами другого профиля, осуществляющими 
медицинское консультирование по вопросам употребления 
табака, алкоголя, наркотиков.
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