
 
АДМИНИСТРАЦИЯ РОСТОВСКОЙ ОБЛАСТИ  

Министерство здравоохранения Ростовской области 

 
П Р И К А З 

 

05.08.08
     

№ 491
                 

г.Ростов-наДону
 

 

 

О совершенствовании работы по 

выдаче справок 
 

С целью повышения ответственности лечебно-профилактических 

учреждений и качества, выдаваемых ими медицинских заключений по 

результатам освидетельствования гражданина для получения лицензии на 

приобретение оружия, и медицинских справок для представления в 

Госавтоинспекцию, 

ПРИКАЗЫВАЮ: 

1. Утвердить: 

1.1. Форму «Журнал учёта выдачи справок медицинских осмотров на 

допуск к управлению автотранспортом» (приложение № 1). 

1.2. Форму «Журнал учёта выдачи справок медицинских осмотров для 

выдачи лицензии на право приобретения оружия» (приложение № 2). 

1.3. Форму «Журнал учёта испорченных и похищенных бланков 

справок» (приложение № 3). 

1.4. Форму «Журнал учёта выдачи бланков справок» (приложение № 4). 

2. Директору ГУЗ МИАЦ РО И.С. Шикуле: 
2.1. В установленном порядке изготавливать бланки медицинского 

заключения по результатам освидетельствования гражданина для получения 

лицензии на приобретение оружия, 046/1, и медицинской справки для 

представления в Госавтоинспекцию, 083/у, обеспечив их сквозную нумерацию 

соответственно с № АА 0000001-046-1 и с № АА 0000001-83/у. 

2.2. Вести учет изготовленных бланков в соответствии с утвержденными 

настоящим приказом формами журналов. 

2.3. В срок до 1.11.2008 создать электронную базу данных о выданных, 

испорченных (похищенных) бланках медицинского заключения по результатам 

освидетельствования гражданина для получения лицензии на приобретение 

оружия, и медицинской справки для представления в Госавтоинспекцию.  

2.4. Ежеквартально в срок до 10 числа месяца, следующего за отчетным 

кварталом, представлять в управление лечебно-профилактической помощи 

министерства здравоохранения Ростовской области отчёт о выданных справках 

государственными областными и муниципальными учреждениями 

здравоохранения, в том числе испорченных и похищенных. 



3. Руководителям государственных, областных и муниципальных 

учреждений здравоохранения: 

3.1. Представлять в ГУЗ МИАЦ РО ежегодно в срок до 1 ноября текущего 

года (в 2008 году – до 25.08.08) письменные данные об изготовлении 

необходимого количества бланков медицинских заключений по результатам 

освидетельствования гражданина для получения лицензии на приобретение 

оружия и медицинских справок для представления в Госавтоинспекцию. 

3.2. С 1.10.2008 при выдаче медицинских заключений по результатам 

освидетельствования гражданина для получения лицензии на приобретение 

оружия и медицинских справок для представления в Госавтоинспекцию 

использовать только бланки соответственно с серийными номерами № АА 

0000001-046-1 и № АА 0000001-83/у, изготовленные ГУЗ МИАЦ РО.  

3.3. Вести учет выданных, испорченных и похищенных бланков в 

соответствии с формами журналов, утвержденными настоящим приказом. 

3.4. При проведении освидетельствования на допуск к управлению 

автотранспортом и для получения лицензии на приобретение оружия заключение 

психиатра и нарколога давать только при наличии справки нарколога и/или 

психиатра по месту постоянного жительства освидетельствуемого, которая 

хранится в учреждении с корешком бланка выданных как медицинских 

заключений по результатам освидетельствования гражданина для получения 

лицензии на приобретение оружия, так и медицинских справок для представления 

в Госавтоинспекцию. 

3.5. Осуществлять на бумажном и электронном носителях учёт 

использования (не использования) бланков медицинских заключений по 

результатам освидетельствования гражданина для получения лицензии на 

приобретение оружия и медицинских справок для представления в 

Госавтоинспекцию в соответствии с «Журналом о учёта выдачи справок 

медицинских осмотров на допуск к управлению автотранспортом» и «Журналом 

выдачи справок медицинских осмотров для выдачи лицензии на право 

приобретения оружия», «Журналом номерного учёта испорченных и похищенных 

бланков справок», которые должны быть прошиты и пронумерованы. 

Уничтожение испорченных (списание похищенных) бланков справок 

производить по акту об уничтожении (или списании) документов, который 

хранится в учреждении в течение 3 лет. 

3.6. До 5 числа месяца, следующего за отчётным кварталом, представлять 

в ГУЗ МИАЦ РО на магнитном носителе данные за отчётный квартал по формам, 

указанным в п. 3.5. настоящего приказа. 

4. Контроль исполнения приказа возложить на заместителя министра по 

лечебной работе С.В.Шлыка. 

 

Министр                                                                                Т.Ю. Быковская



                                                               Приложение № 1 

                                                                             к приказу Минздрава РО  

                                                                               от ______________ № ___ 
 

 

Журнал учёта выдачи справок медицинских осмотров на допуск к управлению автотранспортом 

 

 

 

Примечание: 

Заключение комиссии* - указать следущее: «годен» или «не годен»; 

Категория автотранспорта** - выбрать из следующих пунктов списка: 

 к управлению троллейбусом, трамваем; 

 к управлению мотоциклом, мотороллером, мотонартами, мопедом (категория А); 

 к управлению  автомобилями (без права работы по найму), полная масса которых не превышает 3500 кг и число сидячих мест 

которых, помимо сиденья водителя, не превышает 8 (категория В); 

 к управлению автомобилями (с правом работы по найму), полная масса которых не превышает 3500 кг и число сидячих мест 

которых, помимо сиденья водителя, не превышает 8 (категория В); 

 к управлению автомобилями без ограничения веса (категория С), автобусами без ограничения вместимости пассажиров 

(категория Д, Е); 

 к управлению автомобилем с ручным управлением; 

 к управлению мотоколяской; 

 к управлению тракторами и другими самоходными сельскохозяйственными машинами; 

Ограничения*** - указать следующее: «нет» или «годен к управлению автотранспортом с коррекцией зрения очками (линзами)» 

 

 

 

 

№п/

п 

Учреждение, 
медкомиссия 
которого 

провела 
освидетельствова
ние 

№ 
бланка 
справки 

ФИО Адрес 
регистрац

ии 
по м/ж 

Дата 
проведен

ия 
освидете

льс 
твования 

Заключен
ие 
комиссии
* 

Категория 

автотранспорта** 

Ограниче

ния*** 

Дата 
очередного 

переосвидетельст
вования 

          
          
          



 

Приложение № 2 

                                                                             к приказу Минздрава РО  

                                                                               от _____________ № ___ 

Журнал  

учёта выдачи справок медицинских осмотров для выдачи лицензии на право приобретения оружия 
 

№ п/п Учреждение, 
медкомиссия 
которого провела 
освидетельствование 

№ бланка 

справки 

ФИО Адрес регистрации по м/ж Дата проведения 
освидетельствования 

      

 

 

                                                               Приложение № 3 

                                                                             к приказу Минздрава РО  

                                                                                  от _____________ № ___ 

Журнал 

учёта испорченных и похищенных бланков справок 
 

№ п/п №№ бланков справок Учреждение 
(подразделение), куда 
переданы бланки 

Причины 
аннулирования номеров 
бланков* 

№ и дата акта об 
уничтожении 
документов 

     

     

     

Примечание:  
Причины аннулирования номеров бланков* - указать следующее: «испорченный бланк» или «похищение бланка» 



 

 

                                                               Приложение № 4 

                                                                             к приказу Минздрава РО  

                                                                                  от ______________ № ___ 

Журнал 

учёта выдачи бланков справок 

 

№ п/п №№ бланков справок Учреждение (подразделение), куда 

переданы бланки 

Дата передачи бланков 

    

    

 

 


