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Нормативные документы

− Федеральный закон от 21.11.2011 №323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 

граждан в Российской Федерации»; 

− Приказ Министерства здравоохранения и социального развития 

Российской Федерации от 15.05.2012 №543 «Об утверждении Положения 

об организации оказания первичной медико-санитарной помощи взрослому 

населению»; 

− Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

27.04.2021 №404н «Об утверждении Порядка проведения 

профилактического медицинского осмотра и диспансеризации 

определенных групп взрослого населения»;

− Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

29.10.2020 №1177н «Об утверждении Порядка организации и 

осуществления профилактики неинфекционных заболеваний и проведения 

мероприятий по формированию здорового образа жизни в медицинских 

организациях»; 

− Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

01.07.2021  №698н «Об утверждении Порядка направления граждан на 

прохождение углубленной диспансеризации, включая граждан, 

проходящих УД в первоочередном порядке»; 



Профилактический медицинский осмотр (далее - ПМО)
медицинский осмотр, проводимый в целях раннего
(своевременного) выявления состояний, заболеваний и
факторов риска их развития, немедицинского потребления
наркотических средств и психотропных веществ, а также в
целях определения групп здоровья и выработки рекомендаций
для пациентов.

Диспансеризация - комплекс мероприятий, включающий в себя
профилактический медицинский осмотр и дополнительные
методы обследований, проводимых в целях оценки состояния
здоровья (включая определение группы здоровья и группы
диспансерного наблюдения) и осуществляемых в отношении
определенных групп населения в соответствии с
законодательством Российской Федерации.



ПМО проводится ежегодно:

1) в качестве самостоятельного мероприятия; 

2) в рамках диспансеризации;

3) в рамках диспансерного наблюдения (при проведении первого в 

текущем году диспансерного приема (осмотра, консультации). 

Диспансеризация проводится:

1) 1 раз в три года в возрасте от 18 до 39 лет включительно;

2) ежегодно в возрасте 40 лет и старше

Годом прохождения диспансеризации считается календарный год, в 

котором гражданин достигает соответствующего возраста. 

Ответственными за проведение ПМО и диспансеризации населения, 

находящегося на медицинском обслуживании в МО, является 

руководитель МО, медицинские работники отделения (кабинета) 

медицинской профилактики и центра здоровья.



Углубленная диспансеризация - представляет собой комплекс

мероприятий, который проводится дополнительно к профилактическому

медицинскому осмотру или диспансеризации лицам, перенесшим новую

коронавирусную инфекцию, не ранее 60 календарных дней после

выздоровления гражданина, при оказании ему медицинской помощи в

амбулаторных условиях или в условиях стационара.

Углубленная диспансеризация также может быть проведена по

инициативе гражданина, в отношении которого отсутствуют сведения о

перенесенном заболевании новой коронавирусной инфекцией (COVID-19),

при подаче им заявления на имя руководителя медицинской организации,

выбранной гражданином для оказания первичной медико-санитарной

помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного

оказания гражданам медицинской помощи в соответствии с

законодательством Российской Федерации, о его желании пройти

углубленную диспансеризацию, оформленного в произвольной форме в

письменном виде.



В целях организации проведения углубленной диспансеризации МО на

основании сведений региональных информационных систем

обязательного медицинского страхования, интегрированных с

государственной информационной системой обязательного

медицинского страхования, составляется поименный перечень граждан,

подлежащих углубленной диспансеризации (далее - перечень граждан),

в котором указываются следующие сведения:

- фамилия, имя, отчество (при наличии), возраст (дата, месяц, год

рождения);

- номер полиса обязательного медицинского страхования гражданина;

- категория, к которой относится гражданин;

- планируемые дата и место проведения углубленной

диспансеризации.

- Перечень граждан подлежит ежемесячной актуализации МО. На

основании перечня граждан МО формирует и ведет календарный план

проведения углубленной диспансеризации с указанием осмотров

врачами-специалистами, лабораторных, инструментальных и иных

исследований, дат и мест их проведения, числа граждан (далее -

календарный план).



КАТЕГОРИИ ГРАЖДАН, ПРОХОДЯЩИХ УГЛУБЛЕННУЮ 

ДИСПАНСЕРИЗАЦИЮ В ПЕРВООЧЕРЕДНОМ ПОРЯДКЕ 

1. Граждане, перенесшие новую коронавирусную инфекцию COVID-19, 

при наличии двух и более хронических неинфекционных 

заболеваний. При этом учитываются коды по МКБ-10 хронических 

неинфекционных заболеваний по следующим группам:

- 1 группа - I10, I11, I12, I13, I15, I20.1, I20.8, I20.8, I20.9, I25.0, I25.1,     

I25.2, I25.5, I25.6, I25.8, I25.9;

- 2 группа - I48; 

- 3 группа - E11;

- 4 группа - J44.0, J44.8, J44.9; 

- 5 группа - I69.0, I69.1, I69.2, I69.3, I69.4, I67.8.

- Наличие двух и более хронических неинфекционных заболеваний у 

гражданина определяется при наличии кода по МКБ-10 из 1 группы в 

сочетании с одним и более кодом по МКБ-10 из 2 - 5 групп.

2. Граждане, перенесшие новую коронавирусную инфекцию COVID-19, 

не относящиеся к категории, указанной в пункте 1.



Оснащение отделения (кабинета) медицинской профилактики :

1. Тонометр  - 1

2. Экспресс-анализатор для определения ОХ в крови - 1

3. Экспресс-анализатор для определения глюкозы в крови - 1

4. Анализатор окиси углерода выдыхаемого воздуха с определением 

карбоксигемоглобина (смокелайзер)  - 1

5. Тонометр портативный для измерения внутриглазного давления  - 1

6. Спирометр (портативный с одноразовыми мундштуками)  - 1 

7. Весы - 1

8. Ростомер - 1

9. Секундомер - 1

10. Комплект наглядных пособий не менее 1 

11. Персональный компьютер по числу рабочих мест 

12. Принтер или многофункциональное устройство - 1

13. Сантиметровая лента -1 

14. Кушетка - 1 

15. Стол письменный - 1 

16. Стулья не менее 1

17. Шкаф для документов -1

18. Вешалка для одежды - 1 

19. Процедурный столик - 1

20. Бактерицидная лампа переносная – 1

21.Контейнер для замачивания мундштуков, тест-полосок - 1



Стандарт оснащения мобильного медицинского комплекса для 

проведения ПМО и диспансеризации:

1. Рабочее место врача (фельдшера) с персональным компьютером и 

выходом в информационнокоммуникационную сеть "Интернет" и (или) 

рабочее место акушера (медицинской сестры) с персональным 

компьютером и выходом в информационно-коммуникационную сеть 

"Интернет« - 1

2. Стетоскоп акушерский - 1 

3. Набор гинекологических инструментов – 1

4. Кресло гинекологическое для осмотра/терапевтических процедур, 

механическое – 1

5. Кушетка медицинская – 1

6. Ростомер медицинский – 1

7. Весы напольные для взрослых – 1

8. Сантиметровая лента – 1

9. Аппарат для измерения артериального давления  - 1

10. Стетофонендоскоп – 1

11. Весы для детей до 1 года – 1

12. Термометр медицинский – 1

13. Электрокардиограф портативный 3- или  6-канальный, система 

дистанционной передачи электрокардиограммы на отдаленный 

кардиопульт - 1

14. Пульсоксиметр портативный – 1

15. Спирометр (портативный с одноразовыми мундштуками) - 1 



16. Секундомер - 1

17. Тест-полоски для анализа мочи – 1

18. Анализатор или тест-системы для определения уровня Hg  крови - 1 

19. Анализатор уровня глюкозы крови портативный с тестполосками - 1

20. Автоматический дефибриллятор – 1

21. Языкодержатель – 1

22. Дыхательный аппарат ручной (мешок Амбу) – 1

23. Роторасширитель одноразовый – 1

24. Кислородный ингалятор – 1

25. Набор для проведения коникотомии одноразовый  -1

26. Укладка экстренной профилактики парентеральных инфекций для 

оказания ПМСП, СМП, специализированной медицинской помощи и 

паллиативной медицинской помощи  - 1

27. Бактерицидный облучатель/очиститель воздуха/устройство для 

обеззараживания и (или) фильтрации воздуха и (или) дезинфекции  - 1

28. Холодильник для хранения лекарственных препаратов  - 2

29. Шкаф для хранения лекарственных препаратов 1

30. Емкости для дезинфекции инструментария и расходных материалов -1 

31. Емкости для сбора медицинских отходов -1 

32. Емкости для сбора бытовых отходов -1 

33. Экспресс-анализатор уровня холестерина крови с тестполосками -1 

34. Тонометр для измерения внутриглазного давления -1

35. Флюорограф -1



Условия проведения ПМО  и диспансеризации.

Мероприятия по предупреждению, раннему выявлению и

коррекции факторов риска неинфекционных заболеваний

осуществляются центрами здоровья и отделениями (кабинетом)

медицинской профилактики МО.

В МО с численностью прикрепленного взрослого населения 20 тыс.

человек и более рекомендуется создание отделения медицинской

профилактики для взрослых, а с численностью прикрепленного

взрослого населения менее 20 тыс. человек рекомендуется

создание кабинета медицинской профилактики для взрослых.

Штатная численность отделения (кабинета) медицинской

профилактики для взрослых устанавливается руководителем МО, в

составе которого оно создано, с учетом рекомендуемых штатных

нормативов. Число иных должностей устанавливается

руководителем МО в зависимости от конкретных условий труда и

объема работ.



. Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство Я, 
____________________________________________________________________ (фамилия, имя, отчество (при наличии) 
гражданина либо законного представителя) "__" ______________________ ____ г. рождения, зарегистрированный по 

адресу: (дата рождения гражданина либо законного представителя) 
___________________________________________________________________________ (адрес регистрации гражданина 
либо законного представителя) проживающий по адресу: ____________________________________________________ 

(указывается в случае проживания не по месту регистрации) даю информированное добровольное согласие на виды 
медицинских вмешательств (опрос, в том числе выявление жалоб, сбор анамнеза, осмотр, в том числе пальпация, 

перкуссия, аускультация, риноскопия, фарингоскопия, непрямая ларингоскопия, вагинальное исследование (для 
женщин), ректальное исследование, антропометрические исследования, термометрия, тонометрия, неинвазивные

исследования органа зрения и зрительных функций, неинвазивные исследования органа слуха и слуховых функций, 
исследование функций нервной системы (чувствительной и двигательной сферы), лабораторные методы 

обследования, в том числе клинические, биохимические, бактериологические, вирусологические, иммунологические, 
функциональные методы обследования, в том числе электрокардиография, суточное мониторирование артериального 
давления, суточное мониторирование электрокардиограммы, рентгенологические методы обследования, в том числе 

флюорография и рентгенография, ультразвуковые исследования, допплерографические исследования). Медицинским 
работником ___________________________________________________________ (должность, фамилия, имя, отчество 

(при наличии) медицинского работника) в доступной для меня форме мне разъяснены цели, методы оказания 
медицинской помощи, связанный с ними риск, возможные варианты медицинских вмешательств, их последствия, в 

том числе вероятность развития осложнений, а также предполагаемые результаты оказания медицинской помощи. Мне 
разъяснено, что я имею право отказаться от одного или нескольких видов медицинских вмешательств, включенных в 

Перечень, или потребовать его (их) прекращения, за исключением случаев, предусмотренных частью 9 статьи 20 
Федерального закона от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 
Сведения о выбранном (выбранных) мною лице (лицах), которому (которым) в соответствии с пунктом 5 части 5 статьи 

19 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской 
Федерации» может быть передана информация о состоянии моего здоровья или состоянии лица, законным 

представителем которого я являюсь (ненужное зачеркнуть), в том числе после смерти: (фамилия, имя, отчество (при 
наличии) гражданина, контактный телефон) (подпись) (фамилия, имя, отчество (при наличии) гражданина или его 

законного представителя, телефон) (подпись) (фамилия, имя, отчество (при наличии) медицинского работника) «__» 
___________ г.



ПМО и первый этап диспансеризации рекомендуется проводить в течение 

одного рабочего дня.

На основе сведений о прохождении гражданином ПМО и (или) 

диспансеризации медицинским работником отделения (кабинета) 

медицинской профилактики или центра здоровья, а также фельдшерского 

здравпункта , заполняется карта учета диспансеризации. 

Результаты приемов (осмотров, консультаций) медицинскими работниками, 

исследований и иных медицинских вмешательств, входящих в объем ПМО и 

диспансеризации, вносятся в медицинскую карту пациента, получающего 

медицинскую помощь в амбулаторных условиях, с пометкой 

«Профилактический медицинский осмотр» или «Диспансеризация».

В МО ведется учет граждан, прошедших ПМО и диспансеризацию, а также 

отказов граждан от прохождения отдельных исследований и мероприятий 

или в целом от ПМО и (или) диспансеризации.

Основным индикатором эффективности ПМО и диспансеризации является 

охват граждан ПМО и диспансеризацией соответственно в МО.





Порядок проведения ПМО и диспансеризации:
Основными задачами отделения (кабинета) медицинской профилактики и

центра здоровья при организации и проведении ПМО и диспансеризации

являются:

1)составление плана проведения ПМО и диспансеризации в текущем

календарном году;

2) участие в информировании населения, находящегося на медицинском

обслуживании в медицинской организации, о проведении ПМО и

диспансеризации, их целях, а также в проведении разъяснительной работы

и мотивировании граждан к прохождению ПМО, диспансеризации.

3) инструктаж граждан, прибывших на ПМО, диспансеризацию, о порядке их

прохождения и последовательности проведения обследования.

4) выполнение приемов (осмотров), медицинских исследований и иных

медицинских вмешательств, входящих в объем ПМО и диспансеризации.

5) направление по результатам ПМО на прием (осмотр) к врачу-терапевту

граждан, у которых по результатам анкетирования, приема (осмотра) и

исследований выявляются жалобы на здоровье и (или) патологические

изменения исследуемых показателей, которых ранее не было или их

степень выраженности (отклонение от нормы) увеличилась.



6) разъяснение пациентам с факторами риска хронических 

неинфекционных заболеваний мер по их снижению, а пациентам с 

высоким и очень высоким абсолютным сердечно-сосудистым риском, 

больным ИБС, цереброваскулярными заболеваниями, хронической 

ишемией нижних конечностей атеросклеротического генеза, болезнями, 

характеризующимися повышенным кровяным давлением, основных 

симптомов инфаркта миокарда и инсульта, а также правил первой помощи 

при их развитии, жизненной важности своевременного (не позднее 5 мин 

от начала появления симптомов) вызова бригады скорой медицинской 

помощи. Необходимо перечислить пациенту выявленные у него ФР, 

объяснить пагубные последствия их наличия и основные направления по 

их коррекции.



В каждой МО и структурном подразделении должна быть сформирована

маршрутизация пациентов в рамках ПМО и диспансеризации с учетом

материально-технической, а также кадровой составляющих МО.
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