
М ИНИСТЕРСТВО  
ЗДРАВО О ХРАН ЕН И Я КАЛУЖ СКОЙ ОБЛАСТИ

(УХ ПРИКАЗ

О медицинском обследовании детей- 
сирот и детей, оставшихся без попечения  
родителей, помещаемых под надзор 
в организацию для детей-сирот и детей, 
оставшихся без попечения родителей

от
скогоГС

В соответствии с постановлением Правительства Российской Федерации 
февраля 2015 г. №  170 «Об утверждении правил проведения медицин 
обследования детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, помещаемых 
под надзор в организацию для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения 
родителей» (далее Постановление Правительства Российской Федерации от 26 
февраля 2015 г. №  170). приказом Министерства здравоохранения Российской 
Федерации 13 октября 2015 г. № 711 н «Об утверждении формы направления на 
медицинское обследование, а также перечня исследований при проведении 
медицинского обследования и формы заключения о состоянии здоровья реЗеш 
сироты, ребенка, оставшегося без попечения родителей, помещаемого под надзор 
организацию для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей» (далее 
приказ Минздрава России oi 13 октября 2015 г. № 711 н) ПРИКАЗЫ ВАЮ :

1. Утвердим, перечень медицинских организаций. осуществляющих 
медицинское обследование детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, 
помещаемых под надзор в организацию для детей-сирот и детей, оставшихся без

а-
в

к настоящему приказу.
в которой

попечения родителей. в соответствии с приложением 
Медицинское обследование осуществляет медицинская организация, 
несовершеннолетний получает первичную медико-санитарную помощь.

2. Утвердить перечень медицинских организаций, которые привлекаете^ к 
проведению медицинского обследования детей-сирот и детей, оставшихся без 
попечения родителей, помещаемых под надзор в организацию для детей-сирот и детей, 
оставшихся без попечения родителей. в случаях отсутствия в медицинской 
организации, указанной в пункте 1 настоящего приказа, врачей-специалистов или 
возможности проведения мероприятий, утвержденных приказом Минздрава России от 
13 октября 2015 г. № 7 1 1н. необходимости проведения дополнительных консультаций 
врачами-специалистами и прохождения дополнительных обследований, в соответствии 
с приложением 2 к настоящем) приказу.

3. Главным врачам медицинских организаций, указанных в приложении 1. при 
проведении медицинскою  обследования детей-сирот и детей, оставшихся !без 
попечения родителей, помещаемых под надзор в организацию для детей-сирот и детей, 
оставшихся без попечения родителей, обсспечизь:

3.2. Выполнение Перечня исследований при проведении медиц 
обследования детей-сироз и детей, оставшихся без попечения родителей, помещаемых 
под надзор в организацию для детей-сироз и детей, оставшихся без по

Янского

Печения



родителей, утвержденного приказом Минздрава России от 13 октября 2015 г. №  7 11 н 
(приложение 3 к настоящему приказу).

3.3. Применение формы Заключения о состоянии здоровья ребенка-сирсты, 
ребенка, оставшегося без попечения родителей, помещаемого под надзор в организацию 
для дегей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, утверждённой приказом 
Минздрава России от 13 октября 2015 г. №  7 1 1н (приложение 4 к настоящему приказу).

4. Главному врачу ГКУЗКО «Дом ребенка специализированный для детей с| 
органическим поражением центральной нервной системы с нарушением психикю: 
Н.М. Трояновской обеспечить применение формы Направления на медицинское 
обследование ребенка-сироты, ребенка, оставшегося без попечения родителей 
помещаемого под надзор в организацию для детей-сирот и детей, оставшихся 6e:i 
попечения роди гелей, утверждённой приказом Минздрава России от 13 октября 20 5 г 
№  7 1 1н (приложение 5 к настоящему приказу).

5. Главным врачам медицинских организаций, указанных в приложениях 1 л 2 |с 
настоящему приказу, обеспечить проведение медицинского обследования детей-сирот 
и детей, оставшихся без попечения родителей, помещаемых под надзор в организ 
для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в сроки, утвержденн 
Постановлением Правительства Российской Федерации от 26 февраля 2015 г. №  1|0:

5.1. В течение 10 рабочих дней со дня представления в медицинскую органи:

1ЦИЮ 

ые

документов, указанных в пункте 5 Правил, при отсутствии по результатам е |о  
проведения подозрений на наличие у несовершеннолетнего недиагносгированно о
заболевания (патологического состояния) (или) необходимости получения

несовершеннолетнего из других медици

ациг

некихинформации о состоянии здоровья 
организаций.

5.2. В течение 20 дней в случае подозрения на наличие у несовершеннолетнего 
заболевания (патологического состояния), диагноз которого не может быть установлен 
при проведении медицинских осмотров врачами-специалистами и исследо 
предусмотренных перечнем. В этом случае врач, ответственный за пров 
обследования, или врачи-специалисты. участвующие в его проведении, направля 
несовершеннолетнего на дополнительную консультацию и (или) исследова ше 
указанием даты и места их проведения) в соответствующую медицинскую органи

6. Рекомендовать главному врачу ФГБУЗ «Клиническая больница №  8»
России В.А. Петрову исполнение п у н к д ж З . 5 настоящего приказа.

ван и и, 
^дет^ие

Министр

зацию.
ФМБА

Е.В. Разумеема



ХСЯ б J3

Перечень медицинских организаций Калужской области, 
осуществляющих медицинское обследование детей-сирот и детей, оставши  

попечения родителей, помещаемых под надзор в организацию для детей-си^от н 
детей, оставшихся без попечения родителей

№ Наименование медицинской организации

ЪУЗ КС) «Детская городская больница» г. Калуги
ГБУЗ КО «ЦРБ Бабынинского района»

3. ГБУЗ КО «ЦРБ Барятинского района»
ГБУЗ КО «ЦРБ Боровского района»

5. ГБУЗ КО «ЦРБ Думиничского района»

8 .

ГБУЗ «11РБ Дзержинского района » ____
1'ЬУЗ КО «ЦРБ Ж издринского района» 
ГБУЗ КО «11,РБ Жуковского района»

9. БУЗ КО «ЦРБ Износковского района» 
ЪУЗ КО «11.РБ Кировско! о района»
ЪУ З КО «ЦРБ Козельского района»

12

13
ГБУЗ КО «Городская поликлиника ГП «Город Кременки» 
ГБУЗ КО «ЦРБ Куйбышевского района»__________________

14 ГБУЗ КО «ЦРБ Л ю дииовского района»
ГБУЗ КО «ЦРБ Малоярославецкого района»
ГБУЗ КО «ЦРБ Медынского района»

17 ГБУЗ КО «ЦРБ Мещовского района»
ГБУЗ КО «ЦРБ Мосальского района»

19 ГБУЗ КО «11.РБ 11еремышльского района»
20

22
Уз
24

ГБУЗ КО «ЦРБ С пас-Деменского района» 
ГБУЗ КО «11.РБ Сухиничского района» 
ГБУЗ КО «ЦРБ 1 арусского района»
I ЪУЗ КО «11.РБ Ульяновского района» 
ГБУЗ КО «ЦРБ Ферзи ко вс k o i  о района»

25 ГБУЗ КО «Ц РБ Хвастовичского района»
26 ГБУЗ КО «I ][РБ Ю хновского района»
27. ФГБУЗ «Клиническая больница №  8» ФМ БА России



стерс
обла

Перечень медицинских организаций Калужской области, 
которые привлекаются к проведению медицинского обследования детей-сирот  

детей, оставшихся без попечения родителей, помещаемых под надзор в 
организацию для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родител

№ Наименование медицинской организации

4.

5.

ГБУЗ КО «Калужская областная детская больница»_____________
ГБУЗ КО «Калужская областная психиатрическая больница»
ГАУЗКО «Калужская областная детская стоматологическая 
поликлиника»

ей

Vs 2 
тва

И

Г'АУЗ КО «Калужский областной 
инфекционных заболеваний и СГ1ИД» 

КОГБУЗ КО «Калужский
венерологический диспансер»

специализированный 

областной клинический

центр

кожно-



Прилож ет
к прикачу министерства к)па(Ю()\1шне /ш ^ ^ л у ж с кои об.

ПЕРЕЧЕНЬ
ИССЛЕДОВАНИЙ ПРИ ПРОВЕДЕНИИ МЕДИЦИНСКОГО ОБСЛЕДОВАНИЯ 
ДЕТЕЙ-СИРОТ И ДЕТЕЙ, ОСТАВШИХСЯ БЕЗ ПОПЕЧЕНИЯ РОДИТЕЛЕЙ, 

ПОМЕЩАЕМЫХ ПОД НАДЗОР В ОРГАНИЗАЦИЮ ДЛЯ ДЕТЕЙ-СИРОТ 
И ДЕТЕЙ, ОСТАВШИХСЯ БЕЗ ПОПЕЧЕНИЯ РОДИТЕЛЕЙ

(утвержден приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации
от 13 октября 2015 г. N  711н)

е№3
Пасти

N п/п Возрастные
периоды, в
которые
проводится
медицинское
обследование
детей-сирот и
детей,
оставшихся
без попечения
родителей

О смотры врачами- 
спениалистами

Лабораторные, ф ункциональные и иные 
исследования

0 - 4  года 
включительно

врач-педиатр 
врач-невролог 
врач-офтальмолог 
врач - детский хирург 
врач-оториноларинголог 
врач-акушер-гинеколог <  
врач - детский уролог- 
андролог £3> врач- 
тра в м атол о г-о p ro  пед 
врач-психиагр детский <5 
врач-стоматолог детский 
<7>

Исследование вызванной отоакустической 
эмиссии (аудиологический скрининг) <1> 
Неонатальный скрининг <2>
Ультразвуковое исследование органов 
брю ш ной полости (комплексное) 
Ультразвуковое исследование сустава 
(ультразвуковое исследование тазобедренны 
суставов) <4>
Нейросонография <6>
Регистрация электрической активности 
проводящей системы сердца 
Эхокардиография
Общий (клинический) анализ крови 
Исследование уровня глюкозы в крови 
О пределение антигена к вирусу гепатита В 
(HbsAg Hepatitis I? virus) в крови 
Проведение реакции Вассермана (RW ) 
Определение антител классов М, G (IgM, IgCf) к 
вирусу иммунодефицита человека ВИЧ-1 
(Human immunodeficiency virus HIV 1) в кро^и 
Анализ мочи общий
Бактериологическое исследование слизи с 
миндалин на палочку дифтерии 
(Corinebacterium diphtheriae) 
Бактериологическое исследование кала на 
возбудителя дизентерии (Shigella spp.)



5 - 1 7  лет 
включительно

врач-педиатр
врач-невролог
врач - детский хирург
врач-офтальмолог
врач-оториноларинголог
врач-акушер-гинеколог <3>
врач - детский уролог-
андролог <3>
врач - детский
эндокринолог < 10> врач-
травматолог-ортопед
врач-психиатр детский <5>
врач-психиатр
подростковый <5> врач-
с I о  м атол о I' детс кий

Бактериологическое исследование кала на 
тифо-паратифозны е микроорганизмы 
(Salmonella  typhi)
Бактериологическое исследование кала на 
сальмонеллы (Salm onella  spp.) 
М икроскопическое исследование отпечатков с| 
поверхности кожи перианальных складок на 
яйца остриц (Enterobius vermicularis) 
М икроскопическое исследование кала на яйца! 
и личинки гельминтов

У льтразвуковое исследование органов 
брю ш ной полости (комплексное) 
Ультразвуковое исследование щ итовидной 
железы и паращ итовидны х желез <8> 
Эхокардиография
Регистрация электрической активности 
проводящей системы сердца 
Ф лю орография легких <9>
Общий (клинический) анализ крови 
Исследование уровня глюкозы в крови 
Определение антигена к вирусу гепатита В 
(HbsAg Hepatitis В virus) в крови 
1 Д о ведени е  реакции Вассермана (RW ) 
О пределение антител классов М. G (IgM, IgGl) к 
вирусу иммунодефицита человека ВИЧ-1 
(Human immunodeficiency virus HIV 1) в кров 
Анализ мочи общий
Бактериологическое исследование слизи с 
миндалин на палочку дифтерии 
(Corinebacterium diphtheriae) 
Бактериологическое исследование кала на 
возбудителя дизентерии (Shigella spp.) 
Бактериологическое исследование кала на 
тиф о-паратифозны е микроорганизмы 
(Salmonella  typhi)
Бактериологическое исследование кала на 
сальмонеллы (Salmonella spp.) 
М икроскопическое исследование отпечатко^ с 
поверхности кожи перианальных складок на 
яйца остриц (Enterobius vermicularis)

; М икроскопическое исследование кала на яйца 
и личинки гельминтов

е до

ни о <:ГО

ствия

ирача

<1> Исследование вызванной отоакустической эмиссии (аудиологический скрининг) проводится детям в возрас 
месяцев включительно в случае отсутствия сведений о ее прохождении в истории развития ребенка.
<2> Неонатальный скрининг проводится детям в возрасте до 1 месяца включительно в случае отсутствия сведен 
прохождении в истории развития ребенка.
<3> Медицинский осмотр врача - детского уролога-андролога проходят мальчики, врача-акушера-гинеколога - Левочки. 
<4> Ультразвуковое исследование тазобедренных суставов проводится детям в возрасте до 1 года в случае отсу 
сведений о его прохождении в истории развития ребенка.
<5> Медицинский осмотр врача-психиатра детского проходят дети в возрасте с 1 года до 14 лет включительно, 
психиатра подросткового или врача-психиатра детского - дети в возрасте с 15 до 17 лет включительно.
<6> Нейросонография проводится детям в возрасте до 1 года в случае отсутствия сведений о его прохождении 
развития ребенка и при наличии откры того большого родничка.
<7> Медицинский осмотр врача-стоматолога детского проходят дети в возрас те 3 года и старше.
<8> Ультразвуковое исследование щитовидной железы и паращитовидных желез проводится детям в возрасте 
старше.
<9> Флюорография легких проводится детям в возрасте 15 лет и старше.
<10> Медицинский осмотр врача - детского эндокринолога проходят дети в возрасте 5 лет и старше.

исто рии

лет и



Приложение № 4
к приказу министерства здравоохранения.Калужской ошасти

№

П рилож ени е  №  3 
к приказу М и н истерства  здравоохран  
Российской  Ф едераци и  
от 13 октября 2015 г. №  711 н

Заключение
о состоянии здоровья ребеика-сироты, ребенка, оставшегося  

без попечения родителей, помещаемого под надзор в организацию  
для детей-сироз и детей, оставшихся без попечения родителей

Выдано
(наим енование  и адрес медицинской  организации)

Предоставляется
(наименование, адрес организации  для детей -си рот  и детей,

;ния

оставш ихся  без попечения родителей, Ф.И.О. руководителя)

Фамилия, имя, отчество (при наличии) ребенка

Дата рождения 11ол мужской/женский (нужное подчеркнуть)

Дата проведения медицинского обследования

Заключение':
1 фактически здоров да/нет (нужное подчеркнуть); 
Диагноз (код по МКБ- )):
а) функциональные отклонения/хроническое заболевание (нужное подчеркнуть);
б) диагноз предварительный/уточненный (нужное подчеркнуть);
в) диспансерное наблюдение: велось ранее/проводится впервые (нужное подчеркнуть);

Оценка физического развития:

рост см; вес кг; окружность головы 
дефицит массы тела, избыток Maccijiфизическое развитие: нормальное, отклонение - 

низкий рост, высокий рост (нужное подчеркнуть):

Оценка психического развития (состояния):

При отсутствии сведений  о ф амилии, имени и отчестве ребенка указы вается  номер и дата  направ. 
медицинское обследование  ребенка-сироты , ребенка, оставш егося  без попечения родителей, noMeiuaeN 
надзор в организацию  для детей -си рот  и детей, оставш ихся  без попечения родителей.

При отсутствии сведений о дате рож дения  ребенка указывается  возраст  ребенка, установле 
основании результатов  м едиц и нского  о см отра  врачами при проведении м едиц и нского  обследования.

’ Заклю чение с прилож ением  результатов  м едицинского  обследования ребенка.

см; 
тела.

■ения!

1 Н Ы И

ого ю д
на

на



для детей 0 - 4 лет включительно:
познавательная ф ункция____________
моторная функция ________________
эмоциональная и социальная функции 
предречевое и речевое развитие _____

(возраст разви 
(возраст разви 
(возраст разви
(возраст развития)

ия);
ия);
ия);

для детей 5 - 1 7  лет включительно: 
психомоторная сфера: норма/отклонение (нужное подчеркнуть); 
интеллект: норма/отклонение (нужное подчеркнуть);
эмоционально-вегетативная сфера: норма/отклонение (нужное подчеркнуть); 
инвалидность: наличие/отсутствие (нужное подчеркнуть); 
группа состояния здоровья: I, II, III. IV, V (нужное подчеркнуть);
медицинская группа для занятий физической культурой: основная, подготовител 
специальная А или Б (нужное подчеркнуть).

,ная

(подпись) (Ф .И .О . руководителя  медицинской  организации)

М.II.

(дата оформления)



с ти ^

П рилож ени е  №  1 
к приказу М и н истерства  здравоохран  
Российской  Ф едерации  
от 13 октября 2015 г. №  711 н

Направление  
на медицинское обследование ребенка-сироты, 
ребенка, оставшегося без попечения родителей, 

помещаемого под надзор в организацию для детей-сирот  
и детей, оставшихся без попечения родителей

В
(наим енование  и адрес медицинской  организации)

:ния

СИФамилия, имя, отчество (при наличии), должность лица, направляющего ребенка- 
ребенка, оставшегося без попечения родителей, помещаемого под надзор в организаци 
детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей (далее -  ребенок), и наименс 
организации для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения роди

роту, 
о для 
ван^е 
тел ей

Направляет на медицинское обследование для вынесения заключения о состоянии 
здоровья помещаемого под надзор в организацию для детей-сирот и детей, оставшихся дез 
попечения родителей ________  _______________________

(фамилия, имя, отчество (при наличии) ребенка)

Пол (мужской/женский)______
Дата рождения (при наличии)' 
Заключение прошу направить в

(указать адрес, номер сл уж еб ного  телефона)

(подпись) (расш иф ровка  подписи)

М.II.

(дата оф орм ления)
г.

4 При отсутствии  сведен ий  о ф амилии, имени и отчестве ребенка делается  пометка, что дан н ы е н е ^ в е с т н ы .  
3 При отсутствии сведений  о дате рождения ребенка делается пометка, что возраст  ребенка неизвестен.


