
В соответствии с Указом Президента Российской Федерации от 28.12.2012 №1688 "О 

некоторых мерах по реализации государственной политики в сфере защиты детей-сирот и 

детей, оставшихся без попечения родителей", постановлением Правительства Российской 

Федерации от 14.02.2013 №116 "О мерах по совершенствованию организации медицинской 

помощи детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей", Порядком 

диспансеризации детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в том числе 

усыновленных (удочеренных), принятых под опеку (попечительство), в приемную или 

патронатную семью, утверждённым Приказом Минздрава России от 11.04.2013 №216н 

медицинские организации ежегодно проводят диспансеризацию детей-сирот и детей, 

оставшихся без попечения родителей, в том числе усыновленных (удочеренных), принятых 

под опеку (попечительство), в приемную или патронатную семью. 

Диспансеризация представляет собой комплекс мероприятий, в том числе медицинский 

осмотр врачами нескольких специальностей и применение необходимых методов 

обследования. 

Диспансеризация проводится ежегодно в целях раннего (своевременного) выявления 

патологических состояний, заболеваний и факторов риска их развития, а также в целях 

формирования групп состояния здоровья и выработки рекомендаций для 

несовершеннолетних. 

Уполномоченное должностное лицо медицинской организации на основании 

поименных списков несовершеннолетних составляет календарный план проведения 

диспансеризации с указанием дат и мест ее проведения, необходимого количества осмотров 

врачами-специалистами (с указанием должности, фамилии и инициалов), лабораторных, 

инструментальных и иных исследований 

В день прохождения диспансеризации несовершеннолетний прибывает в медицинскую 

организацию и предъявляет направление на диспансеризацию и полис обязательного 

медицинского страхования. Несовершеннолетний, не достигший 15 лет, прибывает в 

медицинскую организацию в сопровождении законного представителя. 

Общая продолжительность I этапа диспансеризации должна составлять не более 10 

рабочих дней, а при назначении дополнительных консультаций, исследований и (или) 

необходимости получения информации о состоянии здоровья несовершеннолетнего из 

других медицинских организаций общая продолжительность диспансеризации - не более 45 

рабочих дней (I и II этапы). 

Данные о прохождении диспансеризации вносятся в медицинскую документацию 

несовершеннолетнего (историю развития ребенка). 

Медицинская организация на основании результатов диспансеризации, внесенных в 

медицинскую документацию несовершеннолетнего (историю развития ребенка), оформляет 

учетную форму №030-Д/с/у-13 "Карта диспансеризации несовершеннолетнего" на каждого 

ребёнка, прошедшего диспансеризацию. 

 Карта осмотра оформляется в двух экземплярах, один из которых по завершении 

диспансеризации выдается врачом, ответственным за проведение диспансеризации, 

несовершеннолетнему (его законному представителю), второй экземпляр хранится в 

медицинской организации в течение 5 лет. 

Информацию о дате проведения диспансеризации необходимо уточнять у участкового 

врача - педиатра детской поликлиники БУ ХМАО-Югры «Когалымская городская 

больница». 
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