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Совершенствование процесса 

диспансеризации

2015 год

• Приказ 36н

2018 год

• Приказ №869 н

2019 год

• Приказ 
№214 н

2021 г

•Приказ 
404н

•Приказ 
№698 н 



Национальный проект
«Здравоохранение»
на 2019 – 2024 годы

Целевой показатель:

•Охват всех граждан диспансеризацией и 

профилактическими медицинскими осмотрами - 70%



Выполнение профилактических 
мероприятий (ДВН + ПМО+УДВН)                 

2022г  

% выполнения плана  ДВН              % выполнения плана  ПМО 

ДВН ПМО УДВН

план выполн
ено

% план выполн
ено

% план выпол
нено

%

7720 7789 101 2584 2635 101,9 653 665 102



Распределение по возрастным группам лиц, 
прошедших диспансеризацию и ПМО

Трудоспособного 
возраста

Старшетрудоспособного
возраста

6083 (59%) 4341 (41%)

Характеристика по гендерному признаку

ДВН ПМО

Мужчины 3285 (42%) 1453 (55%)

Женщины 4504(58%) 1182(45%)



Сравнительная характеристика 
обследованного населения

ДВН и ПМО

чел %

Работающее 
население

5471 53

Неработающее 
население

4708 46

Обучающихся в 
образовательных 
организациях

125 1

Обследовано 
мобильными
бригадами

773 8



Распределение по группам здоровья.

Группы здоровья ДВН ПМО

- 1 группа здоровья 1146 (15%) 1787 (68%)

- 2 группа здоровья 487( 6%) 431(16%)

- 3 группа здоровья 6156 (79%) 417(16%)

По результатам 
диспансеризации на 
второй этап направлено 

3227(41%) -

Прошли второй этап (из 
направленных)

3224(99%) -

Число лиц, с отказами от 
прохождения второго 
этапа

3(0,1%) -



Структура выявленных  факторов 
риска развития ХНИЗ 

ДВН и ПМО

Избыточная масса тела 3324 (32%)

Ожирение 1529 (15%)

Низкая физическая 
активность

1596 (15%)

Нерациональное питание 4809 (47%)

Табакокурение 409 (4%)

Высокий или очень высокий 
абсолютный  сердечно-

сосудистый риск

79 (2%)

Высокий относительный 
сердечно- сосудистый риск

17(1%)

Старческая астения 166( 4%)



Структура медицинских мероприятий в 
рамках первого этапа диспансеризации

( онкоскриннинг)
ДВН+ПМО 

Медицинские мероприятия проведено учтено 
выполненных ранее

отказы Выявлено 
патологических 
отклонений

Флюорография легких 513 4699 0 19 (  бронхит)

Взятие мазков с поверхности 
шейки матки

194 771 0 0

Маммография обеих 
молочных желез

391 1616 0 78 ( мастопатия 
ранее 
известная)

Исследования кала на скрытую 
кровь

3001 776 0 2 ( отказ от 2 
этапа)

Определение простат 
специфического антигена

276 81 0 0

Осмотр на выявление 
визуальных и иных 
локализаций онкозаболеваний

10424 0 0 1 ( отказ от 2 
этапа)



В результате проведения ДВН и ПМО впервые 
выявлено 74 заболевания, впервые взято на д/учет

72 человека

Структура впервые выявленных 
заболеваний

ДВН и ПМО

Выявлено 
заболеваний

Взято на д/учет

Сахарный диабет 5 5

Нарушение обмена липопротеинов в 
крови ( более 8 ммоль/л)

8 8

Болезни системы кровообращения 55 55

Глаукома 1 1

Болезнь органов дыхания 3 3

Болезни органов пищеварения 2 -



Углубленная диспансеризация для переболевших 
Covid-19 ( Приказ №869н от 01.07.2021г)

Плановая численность населения 
подлежащая УДВН- 653 человек

Прошли УДВН – 665 человек 
(101%)

Число граждан направленных на 2 
( из прошедших УДВН)

11

Прошли 2 этап ( из направленных) 11

Количество граждан с впервые 
выявленными хроническими 
заболеваниями

1 ( сахарный диабет)



Физическое число лиц, прошедших 
углубленную диспансеризацию 

( 1 и 2 этап)

Категории граждан, 

подлежащих углубленной 

диспансеризации в:

Категории граждан, 

прошедших углубленной 

диспансеризации :

1 группа ( лица перенесшие Covid-19 с 
коморбидным фоном,  наличие 2 и 
более ХНИЗ)

14 14

2 группа ( лица перенесшие Covid-19
не более чем с одним сопутствующим 
заболеванием)

639 641

Иные категории, не входящие в 1 и 2 
группы ( граждане с не 
подтвержденным диагнозом Covid-19
в анамнезе)

0 10



Углубленная диспансеризация для переболевших 
Covid-19 ( Приказ №869н от 01.07.2021г)

Плановая численность населения 
подлежащая УДВН- 653 человек

Прошли УДВН – 665 человек 
(101%)

Число граждан направленных на 2 
( из прошедших УДВН)

11

Прошли 2 этап ( из направленных) 11

Количество граждан с впервые 
выявленными хроническими 
заболеваниями

1 ( сахарный диабет)



Пути решения проблем диспансеризации и 
профилактических медицинских осмотров

o Усилить информационно-разъяснительную работу с населением по вопросу 
диспансеризации (проведения профилактических медицинских осмотров) с 
использованием средств массовой информации и социальных сетей.

o Принять меры по привлечению молодого населения (18-36 лет),    к 
прохождению диспансеризации определенных групп взрослого населения и 
профилактических медицинских осмотров в соответствии с Приказом 
Министерства здравоохранения Российской Федерации  от 27.04.2021г №404н 
«Об утверждении порядка проведения диспансеризации определенных групп 
взрослого населения», особенно в части привлечения к прохождению 
диспансеризации населения трудоспособного и предпенсионного возраста 
через руководителей организаций, глав администраций сельских поселений. 

o • Проводить углубленную диспансеризацию для граждан переболевших 

Covid-19 в соответствии с Приказом Министерства здравоохранения 

Российской Федерации  от 01.07.2021г № 698н « Об утверждении Порядка 

направления граждан на прохождение углубленной диспансеризации , 

включая категории граждан, проходящих углубленную диспансеризацию в 

первоочередном порядке.

o •Организовать проведение профилактического медицинского осмотра и 

первый этап диспансеризации в течение одного рабочего дня 



o Активизировать проведение диспансеризации и профилактических 

медицинских осмотров с использованием мобильных бригад  для осмотра 

сельского населения.

o Проводить регулярные занятия с врачами - терапевтами участковыми 

врачами общей практики, медицинским персоналом отделения медицинской 

профилактики по вопросам более полной трактовки результатов 

обследования пациентов, алгоритмам диагностических заключений, 

определения групп состояния здоровья, а так же краткого и углубленного 

профилактического консультирования.

o Для отбора больных на второй этап  диспансеризации врачам - терапевтам и 

ВОП обратить внимание на правильную трактовку результатов 

анкетирования и результатов обследования на первом этапе. 

o В проведении обследований I этапа диспансеризации и ПМО   максимально 

задействовать  фельдшеров ФАПов . 

Пути решения проблем диспансеризации и 
профилактических медицинских осмотров


