
                                                                                                                                     Приложение 22 
к приказу  
Министерства здравоохранения 

                                                                                                                                     Республики Беларусь 
   .     .2017 г. № 

 

ВЕДОМСТВЕННАЯ  ОТЧЕТНОСТЬ 
 

СВЕДЕНИЯ 

об объемах оказания реабилитационной помощи  

за 20 ___ год 
 

ПРЕДОСТАВЛЯЕТСЯ В ЭЛЕКТРОННОМ ВИДЕ 

 
 

Кто предоставляет отчет 

ост 

 

Кому предоставляется отчетность Срок предоставления  Периодичность 

предоставления 

государственные организации здравоохранения, оказывающие 
медицинскую помощь в стационарных и амбулаторных условиях, 
подчиненные местным исполнительным и распорядительным 
органам 
 

главные управления (управления) здравоохранения областных 
(Комитет по здравоохранению Минского городского) 
исполнительных комитетов – сводные данные; 
государственные организации здравоохранения, подчиненные 
Министерству здравоохранения Республики Беларусь, имеющие  в 
своем составе реабилитационные отделения  всех профилей для 
взрослых и детей 

главному управлению (управлению) 
здравоохранения областного 
(Комитету по здравоохранению 
Минского городского) 
исполнительного комитета  

государственному учреждению 
«Республиканский научно-
практический центр медицинской 
экспертизы и реабилитации»  

 

5 января  
 
 
 

 

12 января 
 
 

 

  

годовая 

 

 

 

 

Наименование отчитывающейся организации (заполняет организация, которая предоставляет отчёт)_____________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
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РАЗДЕЛ I 

ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ ОТДЕЛЕНИЙ МЕДИЦИНСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ 

Таблица 1 

 Стационарные отделения медицинской реабилитации  (исключая центры медицинской реабилитации) 

 

Профиль отделения (койки) 
 Номер 

строки 

Количество, единиц 
Поступило на медицинскую 

реабилитацию, человек 

Закончили медицинскую реабилитацию, 

человек 

отде-

лений 

для 

взрос-

лых 

в них 

коек 

 

отде-

лений 

для 

детей 

в них 

коек 

 

взрос-

лые 

из них 

инва-

лиды 

дети 

из них 

дети-

инва-

лиды 

взрос-

лые 

из них 

инва-

лиды 

дети 

из них 

дети-

инва-

лиды 

А Б 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

Всего 01                         

       в том числе: 

 (указать профиль)                          02                         

 многопрофильное 03             

 03.1                       

 03.2                       

 03.3                       

 04                         

 05                         

 06                         

 

 

 

 
 Для многопрофильного (смешанного) отделения по отдельным строкам отражают данные о койках каждого профиля. 



3 
Таблица 2   

Амбулаторно-поликлинические отделения 

 

Наименование показателя Номер строки Количество  

А Б 1 

Всего отделений, единиц 07  

   в том числе:                                                                                                                    

                                                                       для взрослых 08  

                                                                       для детей 09  

Поступили на медицинскую реабилитацию – всего, 

человек 10  

    

               в том числе:  

                                                     взрослые   10.1  

                                                            из них инвалиды 10.1.1  

                                                    дети 10.2  

                                                                                                                             

                                                            из них дети-инвалиды 10.2.1  

Закончили  медицинскую реабилитацию – всего, человек 11  

     в том числе:  

                                         взрослые               11.1  

                                                            из них инвалиды 11.1.1  

                                                     дети 11.2  

                                                            из них дети-инвалиды                                                                         11.2.1  

 



4 
РАЗДЕЛ II 

ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ ЦЕНТРОВ МЕДИЦИНСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ 

Таблица 1   

Стационарные отделения медицинской реабилитации 

 

Профиль отделения (койки) 
 Номер 

строки 

Колич 

ство, единиц 

Поступило на медицинскую 

реабилитацию, человек 

Закончили медицинскую реабилитацию, 

человек 

отде-

лений 

для 

взрос-

лых 

в них 

коек  

 

отде-

лений              

для          

детей 

в них 

коек  

 

взрос-

лые 

из них 

инва-

лиды 

дети 

из них 

дети-

инва-

лиды 

взрос-

лые 

из них 

инва-

лиды 

дети 

из них  

дети-

инва-

лиды 

А Б 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

Всего 12                         

          в том числе: 

 (указать профиль)                          12.1                         

 многопрофильное* 12.2             

 12.2.1                       

 12.2.2                       

 12.2.3                       

 13                         

 14                         

 15                        
 

 
* Для  многопрофильного (смешанного) отделения по отдельным строкам отражают данные о койках каждого профиля. 
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Таблица 2   

Амбулаторно-поликлинические отделения 

 

Наименование показателя  Номер строки Количество  

А Б 1 

Всего отделений, единиц 16  

в том числе:  

для взрослых 16.1  

для детей 16.2  

Поступили на медицинскую реабилитацию – всего, 

человек 17  

в том числе:  

взрослые                    17.1  

из них инвалиды 17.1.1  

дет 

 17.2  

из них дети-нвалиды 17.2.1  

Закончили  медицинскую реабилитацию – всего, 

человек 18  

в том числе:  

взрослые  18.1  

из них инвалиды 18.1.1  

дети 18.2  

из них дети-инвалиды 18.2.1  
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РАЗДЕЛ III 

СВЕДЕНИЯ ОБ ОБЪЕМАХ ОКАЗАНИЯ РЕАБЛИТАЦИОННОЙ ПОМОЩИ 

Таблица 1  

Сведения об объемах оказанной реабилитационной помощи в стационарных отделениях медицинской реабилитации 

по основной инвалидизирующей патологии (взрослое население) 

Наименование классов и отдельных болезней Код МКБ-

10 

Номер 

строки 

Число случаев первичных 

заболеваний, единиц 

Число закончивших 

реабилитацию, человек 

Из них ранний этап 

реабилитации, человек 

всего в трудоспособном 

возрасте  

всего в трудоспособном 

возрасте  

всего в трудоспособном 

возрасте  

А Б В 1 2 3 4 5 6 

Болезни нервной системы G00–G98 19       

из них воспалительные болезни центральной 

нервной системы G00–G09 19.1 

      

Болезни системы кровообращения I00–I99 20       

из них: 

инфаркт миокарда I21, I22 20.1 

    

 

 

цереброваскулярные болезни I60–I69 20.2       

из них мозговой инсульт I60–I64 20.2.1       

Болезни костно-мышечной системы и 

соединительной ткани M00–M99 21 

      

из них другие*:  21.1       

Травмы, отравления и некоторые другие 

последствия воздействия внешних причин S00–T98 22 

      

из них: 

внутричерепная травма S06 22.1 

      

другие*:  22.2       

Другие заболевания  23       

Всего (сумма строк 19, 20, 21, 22, 23)  24       

 

__________________________- 
* Выделить наиболее значимые нозологические формы или заболевания. 
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Таблица 2  
 

Сведения об объемах оказанной реабилитационной помощи в стационарных отделениях медицинской реабилитации  

пациентам после перенесенного хирургического лечения (взрослое население) 

 

Операции Номер 

строки 

Число операций, единиц Число пациентов, которым 

выполнены операции, 

человек 

Число пациентов, 

закончивших реабилитацию, 

человек 

Из них ранний этап 

реабилитации, человек 

всего в трудо-

способном 

возрасте  

всего в трудо-

способном 

возрасте  

всего в трудо-

способном 

возрасте  

всего в трудо-

способном 

возрасте  

А Б 1 2 3 4 5 6 7 8 

Операции на сердце и грудной 

аорте 25 
        

Эндопротезирование 

тазобедренного сустава  26 
        

Эндопротезирование 

коленного сустава  27 
        

Нейрохирургические операции  
28         

из них операции по поводу 

перенесенной черепно-

мозговой травмы 28.1 

        

Операции по поводу 

злокачественных 

новообразований 29 
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РАЗДЕЛ IV 

СВЕДЕНИЯ О ВОССТАНОВЛЕНИИ ОГРАНИЧЕНИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ 

человек 

Наименование показателя 
Номер 

 строки 

Восстановление ограничений жизнедеятельности в отделении 

стационарном амбулаторно-поликлиническом 

вос-

станов-

лено 

полно-

стью 

улуч-

шение 

на 2 

функ-

цио-

наль-

ных 

класса 

и более 

улуч-

шение 

на 1 

функ-

цио-

наль-

ный 

класс 

незна-

читель-

ное 

улуч-

шение 

нет 

восста-

новле-

ния 

огра-

ниче-

ния 

ухуд-

шение 

восстанов-

лено 

полно-

стью 

улуч-

шение на 

2 функ-

циональ-

ных 

класса 

и более 

улуч-

шение 

на 1 

функ-

цио-

наль-

ный 

класс 

незна-

читель-

ное 

улуч-

шение 

нет 

восста-

новления 

ограни-

чения 

ухуд-

шение 

А Б 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

Всего 30             
в том числе: 
инвалиды (взрослые) 30.1             

в том числе: 
1 группы 30.1.1             

2 группы 30.1.2             

3 группы 30.1.3  Х      Х     

ребенок-инвалид 30.2             
в том числе: 
1 степень утраты здоровья 30.2.1  Х Х     Х Х    

2 степень утраты здоровья  30.2.2  Х      Х     

3 степень утраты здоровья  30.2.3             

4 степень утраты здоровья  30.2.4             

больные 30.3             
в том числе: 
0-17 лет 30.3.1                         

18 лет и старше 30.3.2                         



РАЗДЕЛ V  

ШТАТЫ ОТДЕЛЕНИЙ (ЦЕНТРОВ) МЕДИЦИНСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ 

 

Наименование показателя 
Номер 

строки 

Число должностей врачей-реабилитологов, единиц Число основных работников 

врачей-реабилитологов на 

занятых должностях, 

человек 
по штату фактически занятых   

Всего 31    

                       в том числе:  

                       стационарные отделения 31.1    

                       амбулаторно-поликлинические отделения 31.2    

                       центры медицинской реабилитации 31.3    

                                из них:  

                                стационарные отделения 31.3.1    

                                амбулаторно-поликлинические   

                                отделения 31.3.2    

 

 

Руководитель организации 

 __________________  _______ _________________ 
                                                                                                                                                   (подпись)                                                                                  (инициалы, фамилия) 

 

Лицо, ответственное  

за составление отчета  __________________   ______________________   ____________________________  

                                                                       (должность)                                                                             (подпись)                                                             (инициалы, фамилия)   

 

___________________________                                                                                                     “______”_________________ 

(номер контактного телефона)                                                                                                           (дата составления отчета)     

 
 

 

 

 

 

 

 


