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О направйёйий постанойлейия 




МИНИСТЕРСТВО  
ЗДРАВООХРАНЕНИЯ  
РЕСПУБЛИКИ  БЕЛАРУСЬ 
ул.Мясжкова,39,220048, г.Минск  
тел. 222 65 47, факс 222 46 27  
сайт: www.minzdrav.gov.by  
e-mail: mzrb@belcmt.by,  
«ПАШТАР»: 7000861@mail.gov.bv  
p/p: BY89АКВВЗ6049000000100000000  
у ОАО « АСБ «Беларусбанк», Б1К: AKBB BY 2Х 


Направляется по СМДО 


Главному  врачу  
ГУ «Республиканский центр  гигиены, эпидемиологии и  
общественного здоровья» 

Главным государственным  
санитарным врачам областей,  г. Минска 

Главному врачу ГУ «Центр гигиены  и эпидемиологии» Управления  
делами Президента Республики  
Беларусь 

Главным санитарным врачам  
государственных организаций,  
осуществляющих управление  
деятельностью в области  
санитарно-эпидемиологического  благополучия населения 

Министерство   здравоохранения  Республики  Беларусь  направляет  для  сведения,  доведения до  заинтересованных  и  использования  в  работе  постановление 	заместителя 	Министра 	-  	Главного 	государственного  санитарного врача Республики Беларусь от 17 февраля 2022 г. № 8. 
Приложение: на 16 л. в 1 экз. 	j 

Заместитель Министра -  Главный  
государственный санитарный врач 	/ 
Республики Беларусь 	щ  	А.А.Тарасенко 
Фесько 200 29 31 	!/ 
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____£ 
На №	ОТ 




МИНИСТЕРСТВО  
ЗДРАВООХРАНЕНИЯ  
РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ 

ул. Мясникова, 39, 220030, г. Минск  
тел. (+375  17) 222 65 47, факс (+375  17) 222 46 27  сайт: www.minzdrav.gov.by  
e-mail: mzrb@belcmt.by,  
«ПАШТАР»: 700086 l@mail.gov.by  
p/с BY89AKBB36049000000100000000  
в ОАО «АСБ Беларусбанк», БИК АКВВ BY 2Х  УНП  100049892 

ПОСТАНОВЛЕНИЕ 
заместителя Министра -  Главного государственного  санитарного врача Республики Беларусь 


от	№ 
Об 	утверждении 			перечня требований 	контрольного 		списка  вопросов 				(чек-листа), предъявляемых 	к 			субъектам,  осуществляющим 		медицинскую  деятельность 

С 		целью 		реализации 		требований 						Указа 		Президента  Республики Беларусь от  16 октября 2009 г. № 510 «О совершенствовании  контрольной 			(надзорной) 			деятельности 		в 		Республике 		Беларусь»,  пункта 	3 		постановления 		Совета 		Министров 		Республики 	Беларусь  от 13 декабря  2012 г. № 1147 «Об утверждении перечня контролирующих  (надзорных) 			органов 		и 		(или) 	сфер 			контроля 				(надзора), 		которые  применяют   (в 		которых   применяются) 		контрольные 	списки   вопросов  (чек-листы), 	определении 	требований 	к 	форме 		контрольного 	списка  вопросов 	(чек-листа) 	и 	признании 		утратившим 			силу 	постановления  Совета Министров  Республики  Беларусь  от  1  апреля  2010  года №  489»,  приказа 		Министерства 			здравоохранения 			Республики 			Беларусь  от  17  декабря  2018  г.  №  1342  «Об  утверждении  формы  контрольных  списков  вопросов  (чек-листов),  применяемой  органами  и  учреждениями,  осуществляющими  государственный  санитарный  надзор,  и  признании  утратившим  силу  приказа  Министерства  здравоохранения  Республики  Беларусь 			от  29  декабря  2012  г. 		№  1554»  и  приказа  Министерства  здравоохранения 	Республики 	Беларусь 		от 	16 			мая 	2019 		№ 	582 
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«Об 	определении 	критериев 		оценки 	степени 	риска 	для 	отбора  проверяемых 	субъектов 	при 	проведении 	выборочной 	проверки 	и  признании   утратившим   силу   приказа  Министерства   здравоохранения  Республики Беларусь от 20 февраля 2018 г. № 155» ПОСТАНОВЛЯЮ. 
1. Утвердить: 
перечень  требований  контрольного  списка  вопросов  (чек-листа),  
предъявляемых 	к 	субъектам, 	осуществляющим 	медицинскую 
деятельность (прилагается). 
2. Главным государственным санитарным врачам административных  территорий  обеспечить  применение  перечня  требований  контрольного  списка 	вопросов 		(чек-листа), 		предъявляемых 	к 	субъектам,  осуществляющим 	медицинскую 	деятельность, 	при 		осуществлении 
надзорной деятельности. 
3. 	Главным 	санитарным 	врачам, 	осуществляющим 	управление  деятельностью  в  области  санитарно-эпидемиологического  благополучия  населения,  рекомендовать  применение  перечня требований  контрольного  списка 		вопросов 		(чек-листа), 		предъявляемых 	к 		субъектам,  осуществляющим 		медицинскую 	деятельность, 	при 		осуществлении 
надзорной деятельности. 
4.   Органам  и  учреждениям,  осуществляющим  в  соответствии  с законодательными 		актами 	государственный 	санитарный 	надзор,  разместить  на  официальных  сайтах  в  глобальной  компьютерной  сети  Интернет перечень требований контрольного списка вопросов (чек-листа),  предъявляемых 	к 		проверяемым 	субъектам, 	осуществляющим медицинскую деятельность. 
5. 	Признать 	утратившим 	силу 	постановление 		заместителя Министра  -   Главного  государственного  санитарного  врача  Республики  Беларусь от  17 октября 2018 № 87 «Об утверждении  перечня требовании  контрольного  списка  вопросов  (чек-листа),  предъявляемых  к  субъекту, оказывающему медицинскую помощь». 		. 
6. Настоящее постановление вступает в силу с 5 мая 2022 года. 



Заместитель Министра —^ 
Главный государственный 
санитарный врач 	f   f 	А.А.Тарасенко 
Республики Беларусь 	и 
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Постановление  
заместителя Министра -   
Главного государственного  
санитарного врача Республики  Беларусь 
от 	№  (?______ 
МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ 


(наименование органа и учреждения, осуществляющего государственный санитарный надзор)  

КОНТРОЛЬНЫЙ СПИСОК ВОПРОСОВ (ЧЕК-ЛИСТ) № ______ 

Сфера контроля  (надзора):  осуществление  государственного  санитарного надзора за  соблюдением 	субъектами 		законодательства   в 	области 	санитарно-эпидемиологического  благополучия 	населения, 	санитарно-эпидемиологических, 	гигиенических   требований 	и  процедур,  установленных  в  технических  регламентах  Таможенного  союза,  Европейского  экономического 	союза 	в 			организациях 	здравоохранения, 	иных 	организациях 	и  индивидуальных 	предпринимателей, 	осуществляющих 		медицинскую 	деятельность  (далее -  организации). 
Дата начала заполнения	Дата завершения заполнения 
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Контрольный список вопросов (чек-лист)  заполняется <*>:  
для использования при планировании проверок □  
в ходе проверки выборочной □, внеплановой □ 
в  ходе  мониторинга  □,  мероприятий  технического  (технологического,  поверочного)  
характера □ (заполняется контрольным (надзорным) органом при необходимости). 
Инициалы,  фамилия,  должность,  контактный  телефон  проверяющего  (руководителя  
проверки) или должностного лица, направившего контрольный список вопросов (чек- лист) 

Сведения о субъекте: 
Учетный номер плательщика (УНП) □ □ □ □ □ □ □ □ □ 
Наименование 	(фамилия, 	собственное 	имя, 	отчество 	(если 	таковое 	имеется)  
проверяемого субъекта___________________ _______________________________________ 

Место нахождения проверяемого субъекта (объекта проверяемого субъекта)------------- 

(адрес, телефон, факс,  адрес электронной почты) 
Место осуществления  деятельности___________ ____________ ____________________ 

(адрес, телефон, факс, адрес электронной почты) 
Форма собственности_______________________________________________________- 
Инициалы, фамилия, должность, контактный телефон представителя (представителен) проверяемого субъекта----------------------------- _----------------------------------------------------------- 
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Перечень требований, предъявляемых к проверяемому субъекту 

Структурны  




№ 





Формулировка требования, предъявляемого  к проверяемому субъекту (далее -   


е элементы  
нормативны  х правовых  актов,  
технических  нормативны  


Сведения о соблюдении  субъектами требований 


Количе 





Примечание 
требование) 


х правовых  актов,  
устанавлива  ющих  
требования  <**> 


Да	Нет 


Не 
требует ся 


ственн ый 
показат ель 


(пояснения) 
1.				ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ  (
п
.
 2 ССЭТ
 
)1.1.	Техническое 	обслуживание, 	текущий,  п. 2 ССЭТ 

капитальный  ремонт  зданий  и   помещений  
организаций, 	инженерных 	систем, 	в 	том  
числе 	систем 	отопления, 		горячего 		и  
холодного 	водоснабжения, 		водоотведения  
канализации), 			вентиляции, 				санитарно-  
технического 	оборудования, 		проводятся 	в  
зависимости  от  их  санитарно-технического  
состояния 	в 		соответствии 			с 	планом  
мероприятий, 				разработанным 		и  
утвержденным руководителем организации, и  
с учетом  дефектного  акта  и  (или)  проектной  
документации в случаях,  когда из разработка  
(составление) 						предусмотрена  
законодательством  в  области  архитектурной,  
градостроительной 		и 			строительной  
деятельности. 
1.2.	В  организации  разработана  и  утверждена  руководителем 		программа  производственного  контроля,  в  том  числе  лабораторного, за соблюдением санитарно-  эпидемиологических 	требований 	и  выполнением 		санитарно­ противоэпидемических мероприятий. 
Оценка 	выполнения 	мероприятий,  включенных 			в 		программу  производственного 					контроля,  осуществляется 	руководителем 	или  назначенным  им  ответственным  лицом  не  реже одного раза в год. 
1.3.	(Б) 	Руководителем 	определен 	порядок  проведения 	административных 	обходов  (периодичность, 	состав 	комиссии, 		в 	том  числе привлечение представителей органов и  учреждений, 						осуществляющих  государственный 		санитарный 		надзор,  порядок 	ведения 				документации).  Административные 	обходы 		проводятся 	в  соответствии с утвержденным порядком. 
1.4.	Имеется 	действующее 			положительное  санитарно-гигиеническое 	заключение 	по  результатам 			проведения 		санитарно-  гигиенической 	экспертизы 		работ 		и   услуг,  представляющих   потенциальную 		опасность  для жизни и здоровья населения. 
1.5.	Территория 	организации 	содержится 	в  чистоте. 


п. 3 ССЭТ 










п. 3 ССЭТ 







п. 4 ССЭТ 




п.  17 ОСЭТ  п. 2 ССЭТ 
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1.6.	Минимальный 		состав 	и 		площади  помещений 	соответствуют 		санитарным  нормам 	и 		правилам, 	утверждаемым  Министерством здравоохранения. 
1.7.	Ограничено 	использование 	(не  используются)  ртутных  термометров,  в  том  числе для измерения температуры тела. 
1.8.	В 	организации 	проводятся 	санитарно­ противоэпидемические 	мероприятия 	в  порядке установленном законодательством. 
1.9.	На  территории,  в  зданиях  и  помещениях  предусмотрены 	условия 	по 	безбарьерной  среде 	жизнедеятельности 		(доступ 	и  пребывание) инвалидов и лиц с нарушениями  функций опорно-двигательного аппарата. 


3 

п.  12 ССЭТ 


п. 3 о с э т   п.  18 ССЭТ 

п.  19 ССЭТ 

п. 20 ССЭТ 
Итого баллов по результатам оценки - 
2.	ТРЕБОВАНИЯ К МИКРОКЛИМАТУ, ВОЗДУШНОЙ СРЕДЕ, ОСВЕЩЕНИЮ, ВОДОСНАБЖЕНИЮ 
И ВОДООТВЕДЕНИЮ ОРГАНИЗАЦИИ 
 (
пп.16.
  
1
8
 
о 
с 
э 
т
 
п. 43 ССЭТ
 
)2.1.	При 	эксплуатации 	системы 	отопления,  пп.16.  18 
о с э т 
п. 43 ССЭТ 

вентиляции 	и 		кондиционирования 	воздуха  
помещений 	обеспечиваются 		нормируемые  
параметры 	микроклимата 	и 	воздушной  
среды, 		установленные 				актами  
законодательства. 
2.2.	Уровни 	физических, 	химических 	и  биологических 	факторов, 	естественного 	и  'или) 	искусственного 		освещения 	в  помещениях  и  периодичность  их  контроля  соответствуют 		требованиям 	актов  законодательства. 
2.3.	Помещения 	с 	постоянным 	пребыванием  работников,  пациентов  имеют  естественное  освещение. 
2.4.	(Б) 	Созданы 	условия 	для 	обеспечения  питьевого режима пациентов. 
2.5.	Элементы 		естественной 		вентиляции  находятся 	в 		исправном 	состоянии 	и  солеожатся в чистоте. 
2.6.	Уровень 	микробной 		обсемененности  воздушной  среды  помещений  организаций  в  зависимости 		от 	их 	функционального  назначения  и  класса  чистоты  соответствует  значениям, 			установленным 	актами  законодательства. 
2.7.	Имеются  паспорта  на  все  действующие  и  принимаемые 	в 	эксплуатацию  вентиляционные установки. 
2.8.	Профилактический ремонт, обслуживание и  ремонт 	систем 			вентиляции 				и  кондиционирования 	воздуха 		помещений  организаций 			проводится 	с 	учетом  рекомендаций  их  производителя,  проектных  организаций 		и 		организаций, 	проводящих  паспортизацию 	систем 	вентиляции, 		но 	не  реже  одного  раза  в  три  года.  Устранение  текущих   неисправностей, 	дефектов 	систем  вентиляции 				и 		кондиционирования  проводится безотлагательно. 
2.9.	Резервное 	горячее 	водоснабжение  предусмотрено  в  помещениях  организации  в  соответствии с ССЭТ. 
Итого баллов по результатам оценки - 


пп.  16,  18,  
20,21 ОСЭТ  п. 44 ССЭТ 


п. 29 ОСЭТ  п. 45 ССЭТ 

п. 49 ССЭТ 
п.  19 ОСЭТ  п. 53 ССЭТ 

п. 63 ССЭТ 




п.  19 ОСЭТ 

п.  19 ОСЭТ  п. 64 ССЭТ 







п. 65 ССЭТ 
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3.		ТРЕБОВАНИЯ К МЕБЕЛИ, ОБОРУДОВАНИЮ, РЕЖИМУ УБОРОК И БЕЛЬЕВОМУ РЕЖИМУ  (
п
.
 
7
 ОСЭТ  
п
п
.
 38, 39  
С
С
ЭТ
 
)3.1.	Внутренняя  отделка  помещений  выполнена  п. 7 ОСЭТ  
пп. 38, 39  
ССЭТ 

в 	соответствии 	с 		функциональным  
назначением 	помещений, 		в 	том 	числе 	в  
лечебных 	помещениях 	из 		влагостойких  
материалов, 	устойчивых 			к 			моющим 	и  
дезинфицирующим средствам. 
3.2.	Мебель 	в 		лечебных 		помещениях,  поверхности  дверей, 	окон, 	нагревательных  приборов, 		допускают 		возможность  проведения влажной уборки и дезинфекции. 
3.3.	Содержание  и  эксплуатация  оборудования  соответствуют 	инструкции 	по 	его  эксплуатации. 
3.4.	Медицинские  изделия  для  очистки воздуха  применяются 	в 	помещениях 	организации,  указанных в ССЭТ. 
3.5.	Эндоскопические 		отделения 	оснащены  достаточным количеством эндоскопов и (или)  моечных 	машин, 			специализированных  емкостей  в  целях  обеспечения  возможности  проведения 	циклов 		дезинфекции, 		очистки,  стерилизации 	или 	дезинфекции 		высокого  уровня (перед использованием у пациентов). 
3.6.	В  лечебных  помещениях,  перечисленных  в  ССЭТ,  умывальники оборудованы  кранами  с  локтевым 		(бесконтактным, 	педальным 	и  прочим 	некистевым) 	управлением 	и  настенными 	локтевыми 	(бесконтактными)  дозирующими 	устройствами 	с 	жидким  мылом и антисептиком. 
В 	иных 				лечебных 		помещениях  умывальники 		оборудованы 	дозирующими  устройствами 			с 		жидким 			мылом 		и  антисептиком. 				В 		помещениях, 	не  являющихся 	лечебными, 	- 	дозирующими  устройствами с жидким мылом. 
3.7.	Наполнение 	флакона 	(емкости) 	жидким  мылом  или  антисептиком  проводится  после  его 	мытья, 	дезинфекции 	и 	высушивания.  Отсутствуют пустые дозирующие устройства  для жидкого мыла и антисептика. 
3.8.	Многоразовые 	полотенца 	используются  работниками 	индивидуально 		в 	течение  рабочей 	смены 	либо 	используются  одноразовые полотенца. 
3.9.	Туалеты 				оснащены 			унитазом,  умывальником с  дозирующим  устройством  с  жидким мылом,  крепежными устройствами с  туалетной  бумагой,  мусорными  ведрами  и  ершиками 			у 		каждого 			унитаза,  электрополотенцем 		или 		держателем  (кассетой, 	диспенсером) 	с 	одноразовыми  бумажными салфетками. Ершики находятся в  емкости 	с 		раствором 		дезинфицирующего  средства. 
ЗЛО.	(Б) 	Созданы 	условия 	для 	мытья 	и  дезинфекции суден и (или) детских горшков. 
3.11.	Отсутстсвует с дефектами покрытия и (или)  неисправная  мебель,  санитарно-технические  изделия 	и 	оборудование, 	медицинские   (
3.12.	
Помещения
  
организации
  
и
  
находящиеся
  
в	
пп
.
 3, 20, 
2
3
 
)изделия. 3.12.	Помещения  организации  и  находящиеся  в	пп. 3, 20, 23 



пп. 52, 79  ССЭТ 

П. 8 ОСЭТ 

п. 69 ССЭТ 

п. 71  ССЭТ 





п. 33 ОСЭТ  пп. 73, 74  
ССЭТ 








п. 75 ССЭТ 



п. 75 ССЭТ 


п. 23 ОСЭТ  п. 77 ССЭТ 







п. 77 ССЭТ 
п. 3 ОСЭТ  п. 78 ССЭТ 
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них 	медицинские 	изделия, 	мебель,  санитарно-технические 		изделия 	и  оборудование,  прочие  объекты  окружающей  среды содержатся в чистоте. 
3.13.	В 	организации 	проводятся 	текущие 	и  генеральные  уборки.  Имеется  утвержденный  )уководителем 	организации 		порядок  проведения уборок. 
3.14.	Организация 			обеспечена 		уборочным  инвентарем. 				Уборочный 			инвентарь  используется 	строго 	по 	назначению 	и  эаздельно 	для 		пола   и   выше 	пола, 	имеет  четкую  маркировку,  хранится  упорядочено  в  специально выделенных помещениях/ шкафу.  Инвентарь  используется  после  дезинфекции,  ополаскивания и сушки. 
3.15.	Выделен  отдельный  уборочный  инвентарь  для помещений, предусмотренных ССЭТ. 
Уборочный 	инвентарь 	для 	туалетов  хранится   отдельно 	от  другого  уборочного  инвентаря. 
3.16.	Контроль 	проведения 		уборки  осуществляется 	в 	рамках 	программы  производственного  контроля  с  проведением  микробиологического  мониторинга  объектов  внешней среды. 
3.17.	При 	проведении 	уборок 	работники  и с п о л ьзу ю т СИЗ и СО. 
3.18.	Стирка 	белья, 	СО, 	полотенец, 	салфеток  организации  осуществляется  в  прачечной  в  составе организации,  прачечной общего типа  или 	в 	мини-прачечной 	в 	соответствии 	с  гоебованиями актов законодательства. 
3.19.	Стирка 	СО, 	полотенец, 	салфеток  осуществляется отдельно от белья пациентов. 
3.20.	(Б) 		Белье 		из 			инфекционных,  противотуберкулезных, 
дерматовенерологических, 	обсервационных  отделений, 	отделений 	гнойной 	хирургии,  палат 	для 		пациентов 		-  		носителей  мультирезистентных 								штаммов  микроорганизмов, 		а 		также 			белье,  загрязненное 	биологическими 	жидкостями  пациента,  перед  стиркой  и  (или)  в  процессе  стиоки подвергаются дезинфекции. 
3.21.	Транспортировка  чистого  и  грязного  белья  осуществляется 	в 	упакованном 	виде 	в  отдельной таре для чистого и грязного белья. 
3.22.	Тара 	для 	белья 	содержится 	в 	чистоте,  подвергается 	дезинфекции, 	не 		имеет  дефектов,  содержит  маркировку  с указанием  транспортируемого 		белья, 				его  принадлежности к отделению. 
3.23.	Чистое 	белье 			хранится 	в 	бельевых  помещениях 		для 	чистого 		белья,  оборудованных 		полками 	(стеллажами) 	с  покрытием, 	устойчивым 	к 		моющим 	и  дезинфицирующим  средствам  /  специально  выделенном для этих целей шкафу. 
3.24.	(Б) 	Суточный 	запас 	чистого 		белья 	в  отделениях 	хранится 		в 	условиях,  исключающих загрязнение. 
3.25.	(Б)  Смена нательного,  постельного  белья  и  одежды  пациентам  проводится  регулярно  по 
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эсэт 
п. 80 ССЭТ 

пп. 82, 83, 
85, 86, 87, 88  ССЭТ 
п. 6 ОСЭТ  п. 89 ССЭТ 





п. 6 ОСЭТ  а. 90 ССЭТ 


п. 93 ССЭТ 



п. 94 ССЭТ 

п. 96 ССЭТ 



п. 97 ССЭТ 

п. 98 ССЭТ 







пп. 99-100  ССЭТ 

п.  100 ССЭТ 



пп.  101,  102  ССЭТ 



п.  103 ССЭТ 

пп.  104-105,  171, 172, 
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мере загрязнения, но не реже  1 раза в 7 суток,  Смена белья в ожоговом отделении (палате) -  не реже одного раза в трое суток, в условиях  реанимационных палат - не реже одного раза  в сутки, в асептических отделениях - не реже  одного  раза  в  сутки  после   гигиенической  обработки 		кожных 		покровов. 		Смена  полотенец  и  нательного  белья  родильницы  проводится  ежедневно,  постельного  белья  -   один 	раз 	в 	3 	дня, 		при 	загрязнении  немедленно. 		Смена 	постельного 	белья 	в  отделении гемодиализа осуществляется после  каждой процедуры диализа. 
3.26.	При  работе  с  грязным  бельем  работники  используют  специально  выделенные  СИЗ  и  СО. 
3.27.	Сбор 	грязного 	белья 	осуществляется 	в  отдельную 	тару 		и 	транспортируется 	в  бельевые  помещения  для  грязного  белья  /  в  специально 	выделенном 		для 	этих 	целей  шкафу  (таре).   Хранение   грязного   белья  в  палатах не допускается. 
3.28.	(Б)  Постельные  принадлежности  (матрасы,  подушки, одеяла) подвергаются дезинфекции  в случая, предусмотренных ССЭТ. 
3.29.	Поверхность 		гигиенического 		покрытия  мебели 	и 	медицинских 		изделий, 		которые  контактировали 				с 	кожными 	покровами  пациента 	при 			проведении 	медицинских  вмешательств, а также при загрязнении перед  приемом 		следующего 			пациента  обрабатываются 					дезинфицирующим  соелством. 
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181, 194,213  ССЭТ 









п.  106 ССЭТ 

п.  106,  188  ССЭТ 



п.  107 ССЭТ 

п.  108 ССЭТ 
Итого баллов по результатам оценки - 
4.	ТРЕБОВАНИЯ К ОБЕСПЕЧЕНИЮ БЕЗОПАСНОСТИ РАБОТНИКОВ 
 (
п
.
 
8
 ССЭТ
 
)4.1.	Определен порядок инструктажа (обучения)  
работников 	по 		соблюдению 	ССЭТ 	с  
последующим принятием зачета. Инструктаж  
(обучение) 	и 	зачет 		проводится 		при  
поступлении 	на   работу 	и   далее 	не 	реже  
 (
п
.
 
9
 ССЭТ
 
)одного раза в год. п. 8 ССЭТ 
п. 9 ССЭТ 

4.2.	Отдельные 			категории 			работников  организаций,   аптек  проходят  обязательные  медицинские  осмотры  при  поступлении  на  работу 	и 	в 	дальнейшем 		периодические  медицинские 		осмотры 			в 		порядке,  установленном 						Министерством  здравоохранения 			по 	согласованию 	с  Министеоством тоуда и социальной защиты. 
4.3.	Отдельные 		категории 		работников  (работники  объектов  питания,  плавательных  бассейнов 	и 	прачечных, 	водопроводных  сооружений  и  канализационного  хозяйства)  проходят гигиеническое обучение. 
4.4.	В 	организации 		созданы 		условия 	для  раздельного 		хранения 		в 	шкафах 		личной  одежды, 	обуви 	и 		СО, 	сменной 		обуви  работников. 	Хранение 		СО 	осуществляется  раздельно 		с 				учетом 	видов 		деятельности  работников 				в 	изолированных 	секциях  шкафов (гардеробных). 
4.5.	На  рабочих  местах  обеспечен  запас  СИЗ  и  СО. 


п. 9 ССЭТ 



п.  109 ССЭТ 





п.  109 ССЭТ 
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4.6.	Выполняются  требования  к  использованию  СИЗ,   СО,   проведению   антисептики  рук  в  ;оответствии с приложением 2 ССЭТа. 
4.7.	Предусмотрено  безопасное  отсечение  или  :нятие игл от шприцов. 
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1.  109 ССЭТ 

ъ  110 ССЭТ 
Итого баллов по результатам оценки - 
5.	ТРЕБОВАНИЯ К ПРОВЕДЕНИЮ ДЕЗИНФЕКЦИИ, ПРЕДСТЕРИЛИЗАЦИОННОЙ ОЧИСТКИ И 
СТЕРИЛИЗАЦИИ 
 (
п.
  
1
1
1
 
ССЭТ
 
)5.1.	Дезинфекция, 		ПСО 	и 		оценка 	качества,  
:терилизация и оценка качества, дезинфекция  
высокого 	уровня 	и 	оценка 		качества  
проводится 		с 	использованием 		химически,  
физических,  бактериологических  средств  и  
методов, 	оборудования, 			аппаратуры 	и  
материалов 			в 			соответствии 		с 			актами  
законодательства 			и 				инструкцией  
производителя. п.  111 ССЭТ 

 (
п
.
  
112
 ССЭТ
 
)5.2.	Методы, 	способы 	дезинфекции, 		ПСО 	и  стерилизации  выбираются  в  зависимости  от  особенностей 	медицинских 		изделий,  обрабатываемых поверхностей, материалов и  иных 	объектов 		дезинфекции 	с 			учетом  складывающейся в организации ситуации и в  соответствии с инструкцией производителя. п.  112 ССЭТ 

5.3.	Медицинские 			изделия 	многократного  применения 	после 	дезинфекции, 	ПСО,  стерилизации 			хранятся 	в 	условиях,  исключающих 		вторичную 	контаминацию  микроорганизмами. 
5.4.	Медицинские 		изделия 		одноразового  применения 	после 		использования  дезинфицируются; 		повторно 	не 
ИСПОЛЬЗУЮТСЯ. 
5.5.	Запрещены 			к 		использованию  простерилизованные  медицинские  изделия  с  истекшим 	сроком 	хранения 		либо  хранившиеся 		с 	нарушениями 	условий  сохранения стерильности. 
5.6.	Для 	дезинфекции, 	ПСО 	и 	стерилизации  используются медицинская техника, емкости,  упаковочные 	материалы, 		индикаторы  контроля 	стерилизации, 	разрешенные 	для  этих  целей  и  в  соответствии  с  инструкцией  производителя. 
5.7.	Имеются 	отдельные 	умывальники 		с  подводкой  горячей 	и  холодной   воды 	для  промывания 		медицинских 	изделий 	после  проведения дезинфекции и ПСО. 
5.8.	Для  проведения  хирургических  операций  и  вмешательств, 	перевязок,   забора  крови  из  пальца, 		оказания 			гинекологической,  урологической, 					стоматологической  (хирургической, 							терапевтической)  используются 		медицинские 	изделия,  простерилизованные 	и 			упакованные 	на  одного 	пациента 		(одну 				операцию, 	одну  перевязку) в индивидуальные наборы и (или)  упаковки. 


п. 71,  ИЗ  ССЭТ 


п. 114 ССЭТ 


п.  115 ССЭТ 



п.  116 ССЭТ 




п.  116 ССЭТ 


п.  117 ССЭТ 







 (
5
.
9
.	
Мелкий 					
стоматологический  
инструментарий, 			
в 		
том 		
числе  
эндодонтический,
  
простерилизованный
  
не
  
в
  
индивидуальных 	
упаковках, 	
используется  
индивидуально 	
в 		
течение 	
одной 	
рабочей
 
)п.  117 ССЭТ 5.9.	Мелкий 					стоматологический  
инструментарий, 			в 		том 		числе  
эндодонтический,  простерилизованный  не  в  
индивидуальных 	упаковках, 	используется  
индивидуально 	в 		течение 	одной 	рабочей 



































.. 
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;мены после  вскрытия  стерильной упаковки,  
взятие 	мелкого 	стоматологического  
инструментария 	на 	каждого 		пациента  
эсуществляется 	стерильным 	пинцетом  
простерилизованным  индивидуально  или  в  
таборе 		со 			стоматологическим  
ннстоументацием). 
Итого баллов по результатам оценки - 
 (
п
.
 
1
3
1
 
ССЭТ
 
)6.	ТРЕБОВАНИЯ К ОБРАЩЕНИЮ С МЕДИЦИНСКИМИ ОТХОДАМИ п. 131 ССЭТ 

6.1.	Проводится 				регистрация 			процедуры  
дезинфекции  с  указанием  режима,  даты  и  
времени 	начала 		и 	окончания, 		названия  
отделения, 		из 			которого 		доставлены  
отработанные 		медицинские 	изделия 	(при  
использовании 		установки 	с 	паровым 		или  
другим  физическим  методом  дезинфекции).  
Результаты 	документирования 		процедуры  
дезинфекции  сохраняются  в  течение  одного  
года после процесса дезинфекции. 
6.2.	Для  сбора и транспортировки медицинских  отходов используется:  
одноразовая 	и 	(или) 	непрокалываемая  многоразовая тара. Одноразовая тара (пакеты)  эасполагается внутри многоразовой тары; 
непрокалываемая 	одноразовая 		тара,  снабженная  плотно  прилегающей  крышкой  и  [или) 	иглосъемниками 		для 	сбора 	острых,  колющих и режущих медицинских отходов. 
Транспортировка 		биологических 	(за  исключением 		мочи) 		и 	патологических  жидкостей 	с 	целью 		последующей  дезинфекции  осуществляется  в  герметичной  влагостойкой таре с  крышкой,  исключающей  самопроизвольное вскрытие. 
6.3.	Одноразовая  и  (или)  многоразовая  тара  с  медицинскими  отходами,   подготовленная  к  транспортировке  из  отделения  организации,  имеет  маркировку 	с   указанием 	отделения,  даты 	сбора  медицинских 	отходов 		в 	тару,  наименования 		и 	(или) 	кода 	отхода 	в  соответствии 	с 		классификатором 	отходов,  образующихся в РБ. 
6.4.	Многоразовая 	тара 	для 	сбора 	и  транспортировки  отработанных  медицинских  изделий  дезинфицируется  после  каждого  ее  опорожнения. 
6.5.	В местах временного хранения медицинских  отходов 	созданы 	условия, 	исключающие  прямой  контакт  с  медицинскими  отходами  пациентов 		и 	работников 		(специально  выделенное 	место, 		помещение, 		шкаф 	или  другое). 
Временное  хранение тары  с  биологическим  материалом 	осуществляется 	в 	специально  выделенном 		холодильном 	(морозильном)  оборудовании, 		за 	исключением 		удаленных  зубов и их остатков. 
6.6.	Дезинфекция   остатков 	ИЛС, 	содержащих  живые 	микроорганизмы, 		осуществляется 	в  соответствии с инструкцией производителя. 
Отработанные 		растворы 	средств  дезинфекции 	отводятся 	(сбрасываются) 	в  централизованные 	системы 	водоотведения  (канализацию) 		после 		разбавления   водой   в 


пп. 132,  134,  137, 140,  143  ССЭТ 










пп.132,  141,  142 ССЭТ 





п.  133 ССЭТ 


пп. 138,  144,  147 ССЭТ 







пп.  135,  136,  139, 148  
ССЭТ 
















‘ 

[image: ][image: ]

пропорции не менее  1:1. 
После 	проведения 	медицинских  
вмешательств 	и 		отбора 	биопсийного,  секционного 			материала 			для  патологоанатомических 	исследований  оиологический  материал  сжигается  и  (или)  захоранивается 	в 	соответствии 	с 	актами  иконодательства. 
Уничтожение 	ЦЛС 	проводится 	с  использованием 		высокотемпературных  технологий. 
6.7.	Работа 	с 	медицинскими 	отходами  проводится в СИЗ и СО. 
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п. 146 ССЭТ 
Итого баллов по результатам оценки - 
7.	ОТДЕЛЬНЫЕ ТРЕБОВАНИЯ К ПРОФИЛАКТИЧЕ ИНФЕКЦИОННЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ, В ТОМ 
ЧИСЛЕ ГСИ (Б) 
 (
п
п
.
 
1
5
0
,
  
1
6
2
,  
177
 ССЭТ
 
)7.1.	Санитарная 	обработка 	пациентов  
проводится в порядке установленном ССЭТ и  
соответствии с приложением 4 ССЭТа. пп. 150,  162,  
177 ССЭТ 

7.2	После  выполнения  срочного  (неотложного  медицинского  вмешательства в  асептической  операционной, 	асептическом 	перевязочном  кабинете 	пациенту 	с 	ГСИ 	проводится  заключительная дезинфекция. 
7.3.	Ввозимая и вносимая мебель и медицинская  техника 	в 	операционный 	блок, 	малую  операционную, 	перевязочные,   процедурные  кабинеты, 		палаты 		анестезиологии 	и  реанимации, 	палаты 	ожогового 	отделения  дезинфицируются. 
Наружные 	поверхности 	вносимых 	в  асептические 		отделения 			(палаты)  медицинских изделий, упаковки этих изделий  и 	лекарственных 		средств 		подвергаются  пезинйекции. 
7.4.	В  помещении  операционной  отсутствуют  медицинская 	техника 	(за 	исключением  установленных стационарно или на консолях)  и 	медицинские 	изделия, 	которые 	не  используются во время операций. 
7.5.	При   подготовке 	и 	проведении   операции  работники  используют  необходимый  набор  СИЗ 	и 	СО, 	проводят 	хирургическую  обработку рук. 
 (
7.
6
.	
При 	
проведении 	
перевязки 	
медицинскии  
работник
  
использует
  
чистый
  
нестерильный  
халат, головной убор, СИЗ органов дыхания и  
глаз,
  
стерильные
  
перчатки,
  
непромокаемый  
(
Ь
а
р
т
у
к
.
 
)7.6.	При 	проведении 	перевязки 	медицинскии  
работник  использует  чистый  нестерильный  
халат, головной убор, СИЗ органов дыхания и  
глаз,  стерильные  перчатки,  непромокаемый  
(Ьартук. 



Т	 	Г	 	J  	u 


п.  155 ССЭТ 



пп.  156,  174,  176 ССЭТ 







п.  157 ССЭТ 



пп.  158,  159  ССЭТ 

п.  161 ССЭТ 
7.7. 


Стол для стерильных медицинских изделии  для 	проведения 		операций 			или 		перевязки  накрывается 		непосредственно 		перед  хирургической 	операцией 	или 	перевязкой  индивидуально 		на 	одну 		операцию 		или  
перевязку в порядке установленном ССЭТ. 


п.  163 ССЭТ 
7.8.	При 	применении 			аппаратов 		ИВЛ  гигиенический 			уход 	за 	полостью 		рта  пациента 		проводится 		с 	использованием  стерильных 	медицинских 		изделий, 		для  интубации 			применяются 			стерильные  одноразовые 									интубационные  (эндотрахеальные) 	трубки, 	для 		аспирации  отделяемого 		из 	интубационной 	трубки  пациентов 				используют 			стерильные 


п.  165 ССЭТ 

[image: ][image: ]

одноразовые отсасывающие катетеры и (или)  :истемы,  позволяющие  проводить  санацию  эез  нарушения  герметичности  дыхательного  контура. 
В 	увлажнителях 	аппаратов 	ИВЛ  используется 	стерильная 		дистиллированная  вода. 
7.9.	Катетеризация мочевого пузыря проводится  : 		использованием 	стерильных 	перчаток,  растворов и медицинских изделий. 
7.10.	При 	катетеризации 	сосудов 	фиксация  катетера 	проводится 		с 	применением  стерильных материалов (повязок, наклеек). 
Осмотр места введения катетера проводится  ежедневно. 
7.11.	При 	проведении 	внутриполостных  ультразвуковых  исследований  используются  одноразовые 	защитные 		оболочки 	для  датчиков на каждого пациента. 
7.12.	Перед 	размещением 	пациента 	в  асептической  палате  (асептической  палатке)  проводится 		ее 	генеральная 	уборка 	и  вентилирование  воздухом   после  обработки  гепафильтрами. 
7.13.	При 	переводе 	на 	стерильный 	режим 	в  асептической  палате  (асептической  палатке)  использование 	предметов 	личной 	гигиены  осуществляется 		после 	их 	стерилизации,  косметических  средств  -  после  дезинфекции  поверхности 	невскрытой 	потребительской  упаковки промышленного изготовления; 
пациент 		обеспечивается 	стерильным  нательным, 	постельным 	бельем, 	одеждой,  предметами ухода и личной гигиены; 
гигиеническая обработка кожных покровов,  очистка 	и 	гигиеническая 		обработка  наружных 	слуховых 	проходов 	и 	носовых  ходов пациентов проводится ежедневно; 
при 	уходе 	за 	пациентом 	используются  стеоильные салфетки, полотенца, варежки. 
7.14.	Питание 	пациентов 	с 	инфекционными  заболеваниями  с  аэрозольным  и  фекально­ оральным механизмом передачи, в том числе  пациентов  -   носителей  мультирезистентных  штаммов 	микроорганизмов, 	пациентов  асептических 	отделений 		проводится 	в  палатах. 
Пациенты 		асептических 		отделений,  находящиеся 		на 		стерильном 			режиме,  обеспечиваются 	стерильной 			столовой,  стеклянной  посудой  и  приборами.  Столовая  посуда  после  чистки,  мытья  и  высушивания  подвергается 	стерилизации 	в 	упакованной  виде. Раздача осуществляется с соблюдением  правил асептики. 
7.15	При  входе  в  стерильную  зону  каждой  из  асептических  палат  работники  организации  надевают 	чистые 	СИЗ 	органов 	дыхания,  головной  убор,  бахилы,  стерильные  халат  и  перчатки.  При  непосредственном  контакте  с  пациентом в процессе ухода или выполнения  медицинских  манипуляций  —дополнительно   (
7.16.	
При 	
разрешении 	
присутствия 	
на 	
родах	
п
.
  
1
8
6
 ССЭТ
 
)стерильные халат и перчатки. 7.16.	При 	разрешении 	присутствия 	на 	родах	п.  186 ССЭТ 
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1.  166 ССЭТ 

ъ  167 ССЭТ 



п.  152 ССЭТ 


пп.  176  ССЭТ 


п.  178 ССЭТ 












пп.  125,  179,  180 ССЭТ 











пп.  182,183  ССЭТ 

[image: ][image: ]





7.17. 

7.18. 




ругих  лиц  они  надевают  чистую  сменную  дежду,  обувь,  халат,  головной  убор,  маску,   (
е
 
В
 
)ахилы, 	а 	также 	соблюдают 	правила  нутреннего распорядка роддома. е 
В 

 (
ш
.
  
18
7
,
  
1
91
,  
13
 ССЭТ
 
)В 	предродовых 	кровати 	не 	заправлены, 	г   (
1
 
r
 
)Латрасы 	и 	подушки 		находятся 	в 	2   (
I
.
  
190
 ССЭТ
 
)еометичных чехлах. ш.  187,  191,  
13 ССЭТ 
1 
r 
I.  190 ССЭТ 

При  приеме  родов  медицинские  работники 	г   (
t
 
f
 
)тходятся в чистой СО, при необходимости в  
гепромокаемом 		фартуке, 			СИЗ 	органов  
цлхания 		и 	глаз, 	стерильных 	перчатках,  
меняемых 			после 		каждых 			родов,  
юворожденный  принимается  в   стерильное  
>елье, 	для 			обработки 	новорожденного  
гепользуются 		стерильные 		JIC 	в 		мелкой  
>асовке,  стерильные  медицинские  изделия,  
;терильное 	белье; 		кислородные 		маски,  
«ггубационные  трубки,  пупочные,  мочевые,  
келудочные 				катетеры, 		катетеры 	для  
отсасывания 		слизи 		используются 		только  
эдноразовые и стерильные. t 
f 
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и
п
.
  
1
91
,
  
19
6
  
С
С
Э
Т
 
)7.19.	Соблюдается  цикличность  при  заполнении  послеродовых 	палат. 	Застилание 	кровати  постельными 			принадлежностями  осуществляется перед переводом родильницы  из родового отделения; ип.  191,  196  
ССЭТ 

После 	выписки, 		перевода 		родильницы  постельное 	белье 	убирается 	из 	палаты, 	а  кровать, тумбочка, матрас,  подушка и одеяло  - дезинфицируются. 
7.20.	При 	совместном 		пребывании 		матери 	и  эебенка 		палата 	оснащена 	пеленальным  столом,  жидким  мылом  и  антисептиком  для  эук 	в 		дозаторах, 		емкостью 		для 	сбора  использованных пеленок 
7.21.	При  уходе  за  новорожденным  (ребенком)  ванночки  дезинфицируются  и  промываются  проточной 	водой 	после 	купания 	каждого  новорожденного (ребенка). 
7.22.	Перед осмотром новорожденного  (ребенка)  медицинский 	работник 	проводит  гигиеническую обработку кожи рук, надевает  СИЗ,   а  перед  взвешивание   подстилает  на  лесы чистую пеленку.___________ 
7.23.	Мытье 	(обработка) 	и 	дезинфекция  инкубатора проводится ежедневно. 
Генеральное 			мытье 		(обработка) 		и  дезинфекция  проводится  после  выписки  или  перевода  новорожденного  (ребенка),  но  не  реже  одного  раза  в  семь  дней,  в  специально  выделенном 			помещении 	отделения 		и 	при  отсутствии 	в 	инкубаторе 		новорожденного  (ребенка), 			за 		исключением 	случаев  нахождения ребенка на аппаратном дыхании.  После 	проведения 	генерального 		мытья  (обработки) 		и 		дезинфекции 	прикрепляется 

7.24.	На инкубаторе указываются дата установки  и поспддующей замены воздушного фильтра. 
7.25.	Прием 	пациентов 	в 	инфекционную  больницу 	(отделение), 	ПТО 		в 	приемно­ смотровом боксе  проводится  индивидуально.  Поточность 		движения 			поступающих  пациентов 		обеспечивается 		от 	приемно- 









п.  191 ССЭТ 



п.  195 ССЭТ 


п.  195 ССЭТ 



п. 200 ССЭТ 










п. 201 ССЭТ 

п. 202 ССЭТ 

[image: ][image: ]

 (
с
 
I
 
)метрового 	бокса 	приемного 	отделения 	к  пиЬекционным отделениям. с 
I 

7.26.	Работники 	организации 	при 	входе 	в  юксированные 	помещения 	используют  юполнительный   сменный   комплект  СО   и  (
7.27.	
Сбор
  
мокроты
  
пациентами
  
проводится
  
в
  
:пециальных 	
комнатах 	
(кабинах) 	
забора  
локроты,
 
а при их отсутствии 
- 
 в специально  
введенном
  
для
  
этих
  
целей
  
месте
  
на
  
улице,  
)беспечивающих 	
возможность 	
наблюдения  
работниками за пациентом.
 
):из. 7.27.	Сбор  мокроты  пациентами  проводится  в  
:пециальных 	комнатах 	(кабинах) 	забора  
локроты, а при их отсутствии -  в специально  
введенном  для  этих  целей  месте  на  улице,  
)беспечивающих 	возможность 	наблюдения  
работниками за пациентом. 






7.28.	Для  пациентов  программного  гемодиализа,  1вляющихся  носителями  или  пациентами  с  эстрыми 	или 	хроническими 		формами  инфекционного 	заболевания, 		а 		также  тациентов, 		у 	которых 	выявлены 		маркеры  парентеральных 			вирусных 		гепатитов,  предусмотрены 		отдельная 	зона 		или  этдельный зал и медицинское оборудование. 
7.29.	Для 		каждой 		процедуры 	диализа  применяются  стерильные  клеенки,  пеленки.  Место  пункции  на  весь  период  процедуры  закрывается стерильной марлевой салфеткой.  1ри 	подключении 	сосудов 	пациента 	к  магистралям 	аппарата 	соблюдаются  асептические условия. 
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I. 204 ССЭТ 


1. 208 ССЭТ 




1.211 ССЭТ 






п. 212 ССЭТ 
Итого баллов по результатам оценки - 
8.	ТРЕБОВАНИЯ К ОРГАНИЗАЦИИ ПИТАНИЯ (Ь) 
 (
п
.
  
118
 ССЭТ
 
)8.1.	Транспортировка 	пищевой 		продукции  
осуществляется в условиях,  исключающих ее  
загрязнение. 	Имеются 	специально  
выделенные  тележки  для  доставки  пищи  к  
 (
п
.
  
1
1
9 ССЭТ
 
)палатам.  __________________ п.  118 ССЭТ 
п.  119 ССЭТ 

 (
8
.
2
.	
Соблюдаются
   
условия 	
и 	
сроки
   
годности  
пищевой 	
продукции, 			
установленные  
производителем
.
_
____________
_
 
)8.2.	Соблюдаются   условия 	и 	сроки   годности  
пищевой 	продукции, 			установленные  
производителем.______________ 


8.3.	В 	общем 	холодильнике 		отделения  отсутствует  пищевая  продукция  с  истекшим  сроком 	годности 	(хранения) 	без 		указания  фамилии 	пациента, 	а 	также 		продуктов 	с  признаками порчи. 
8.4.	Работники моют руки перед каждым этапом  технологического 	процесса 	приготовления  блюд и после посещения туалета. 
8.5.	При 	приготовлении 	блюд, 		не  подвергающихся 	термической 		обработке,  выдаче   и   порционировании  блюд, 	нарезке  хлебобулочных 		изделий 		используют  одноразовые 	перчатки   с   их   сменой   после  кажппгп этапа технологического процесса. 
8.6.	В 	буфетной 	количество 	используемои  столовой 	посуды, 	стеклянной 	посуды 	и  столовых приборов соответствует количеству  койко-мест в отделении. 
8.7.	Мытье и дезинфекция (при необходимости)  столовой, 	стеклянной 	посуды 	и 	столовых  приборов  проводится  в  моечном  помещении  буфетной 	ручным 	или 	механизированным  методом   с   использованием   посудомоечных  машин 
8.8.	После 	каждой 	раздачи 	пищи 	и 	мытья  посуды 	проводится 		влажная 	уборка 




п.  120 ССЭТ 



п.  121 ССЭТ 

п.  121 ССЭТ 




п.  122 ССЭТ 


п.  122 ССЭТ 




 (
4
 
)пп. 	123, 	12  ССЭТ 
4 

[image: ][image: ]

буфетных. 			Изделия 	из 	текстильного  материала 	многократного 	применения 	для  протирания 		столов 	по 	окончании 	уборки  дезинфицируются,  ополаскиваются,  хранятся  в сухом виде. 
8.9.	Молочная 	комната 	оборудована: 	двумя  столами 		(для 	чистой 		и 	использованной  посуды); 		холодильником 	для 	хранения  молочных 	смесей; 	стерилизатором; 	двумя  производственными  ваннами  (мойками)  для  мытья 	посуды; 	шкафом 		для 	хранения  стерильной посуды. 
8.10.	Приготовление  и  использование  молочных  смесей,  обработке  бутылочек  для  кормления  детей 	проводится 	в 	соответствии 	с  приложением 3 ССЭТ 
8.11.	В 	организации 		созданы 		условия 		для  использования 	индивидуальных 	сосок,  бутылочек и самостоятельного приготовления  индивидуальных 		смесей, 		сцеживания 		и  хранения 	грудного 	молока 		(при  необходимости) 
8.12.	Энтеральное 	питание 	осуществляется 	в  соответствии с инструкцией производителя. 
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п.  127 ССЭТ 





п.  127 ССЭТ 


п.  128 ССЭТ 




п.  129 ССЭТ 
Итого баллов по результатам оценки - 
Примечание:  контрольные  вопросы  имеющие  обозначение  (Б)  не  применяются  для  оценки  амбулаторно­ 
поликлинических организаций. 
<*>  Контрольный   список  вопросов  (чек-лист)  заполняется  за  период  с  года  окончания  предыдущей выборочной проверки (включая этот год). При отсутствии предыдущей выборочной  проверки контрольный список вопросов (чек-лист) заполняется за период, не превышающий трех  календарных лет. 
<**> 	Контрольный 	список 	вопросов 	(чек-лист) 	составлен 	на 	основании 	перечня  нормативных  правовых  актов,  в  соответствии  с  которыми  предъявлены  требования  к проверяемому субъекту: 
1.   Общие  санитарно-эпидемиологические  требования  к  содержанию  и  эксплуатации  капитальных строений (зданий, сооружений), изолированных помещений и иных объектов,  принадлежащих субъектам хозяйствования, утвержденные Декретом Президента Республики  Беларусь от 23 ноября 2017 № 7 «О развитии предпринимательства» (сокращено -  ОСЭТ); 
2.  Специфические 	санитарно-эпидемиологические 		требования 	к 		содержанию 	и  эксплуатации 	организаций 	здравоохранения, 	иных 	организаций 	и 	индивидуальных  предпринимателей,  которые осуществляют медицинскую,  фармацевтическую деятельность,  утвержденные  постановлением  Совета  Министров  Республики  Беларусь  от  3  марта  2020  № 130, с изменениями от 2 февраля 2022 № 63 (сокращено -  ССЭТ). 


(подпись) 	(инициалы, фамилия, должность представителя проверяемого субъекта) 

20 	г. 


(подпись) 







20 	г. 




(инициалы, фамилия, должность проверяющего,  
проводившего контрольные (надзорные) мероприятия) 

[image: ][image: ]14 

В перечне требований, предъявляемых к субъекту, проставляются следующие отметки:  
в графе «Да» —если предъявляемое требование реализовано в полном объеме; 
в графе «Нет» —если предъявляемое требование не реализовано или реализовано не в полном объеме;  
в  графе  «Не  требуется»  -   если  предъявляемое  требование  не  подлежит  реализации  проверяемым  
субъектом  и  (или)  контролю  (надзору)  применительно  к  данному  проверяемому  субъекту,  а  также,  если  предъявляемое требование невозможно оценить в рамках мониторинга; 
в  графе  «Количественный  показатель»  — если  предъявляемое  требование  подлежит  количественной 
оценке; 
в   графе 	«Примечание» 	(пояснение)  — для  отражения   поясняющей  записи,   если  предъявляемое  требование реализовано не в полном объеме, и иных пояснений. 

Оценка показателей в баллах 
Баллы присваиваются в зависимости от значения, проставленного в графе «Результат оценки»: 
«Да» -  2 балла; 
«Нет» —если требования реализованы не в полном объеме —1  балл (при этом в столбце «Примечание»  
необходимо делать разъясняющую запись),  если не реализованы в целом —0 баллов, 
«Не требуется» -  2 балла 
Оценка результатов по отдельным санитарно-гигиеническим показателям по учреждению в целом 1. 	Оценка результатов осуществляется по каждому разделу отдельно. 
2. 	Итоговой оценкой считается наихудшая по любому разделу. 
А -  амбулаторно-поликлинические учреждения  (
Факти­
 
ческое
 
коли­
 
чество
 
баллов
 
)О 	UVJ Факти­ 
ческое 
коли­ 
чество 
баллов 

 (
Наименование 		
санитарно-  
гигиенического
  
показателя,
  
его  
доля 	
в
 	
определении  
санэпидблагополучия
 
)№ Наименование 		санитарно-  
гигиенического  показателя,  его  
доля 	в 	определении  
санэпидблагополучия 

п/п 


Число приз­ наков 


Макси­ мальное коли­ 
чество баллов 


Риск 	не выражен 
или 
выражен  
слабо 	-   от... баллов  до... баллов 


Средняя 
степень 
риска -  от ...баллов 
до... 
баллов 


Выражен  ный 	риск  -менее...  баллов 

1.	Общие положения 
Требования 	к 	микроклимату,  воздушной  среде,  освещению,  


А -	8	16	16-15	14-13	12 и менее Б -	9	18	18-17	16-14	13 и менее 
А -	8	16	16-15	14-13	12 и менее 
2. 


3. 


водоснабжению 	и  водоотведению организации 
Требования 	к 	мебели,  оборудованию,  режиму  уборок  и бельевому режиму 


Б -	9	18	18-17	16-14	13 и менее 
А -	24	48	48-45	44-40	39 и менее Б -	29	58	58-54	53-48	47 и менее 
4.	Требования 	к 	обеспечению  безопасности работников 
Требования 	к 	дезинфекции,  


А -	7	14	14-13	12-11	10 и менее Б -	7	14	14-13	12-11	10 и менее 
А -	9	18	18-17	16-14	13 и менее 
5. 


предстерилизационной очистки  и стерилизации 


Б -	9	18	18-17	16-14	13 и менее 
А -	7	14	14-13	12-11	10 и менее  (
медицинскими отходами
 
)медицинскими отходами 

6.	Требования 	к 	обращению 	с  
Отдельные 	требования 	к  


Б -	7	14	14-13	12-11	10 и менее 
Б -	29	58	58-54	53-48	47 и менее 
7. 


профилактике 	инфекционных  заболеваний, в том числе ГСИ 
 (
8
.	
Требования 	
к 	
организации  
)питания	Б -	12 8.	Требования 	к 	организации  




24	24-23	22-19	18 и менее 

Итоговая оценка____________________ ______________ .____________________ ____ - (риск не выражен или выражен слабо/ средняя степень риска/ выраженный риск) 
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«O6 OmpeeNeHUM KDUTEPHEB OLEHKH CTENEHH pHCKA UL or6opa
npoBepsieMbIX  CYGBEKTOB NpPH  NPOBEACHHH BEIGOPOYHON TpPOBEPKH H
NpH3HAHMM YTpATHBIIMM CHJY Tpukasa MHHHCTEpCTBA 31paBOOXpAaHEHHS
Pecny6nuxu Benapycs ot 20 espas 2018 r. Ne 155» IIOCTAHOBJIAIO.

1. YBepauTs:

nepedeHb TpeGOBaHWH KOHTPOJBHOTO CIHMCKA BOMPOCOB (yek-nucTa),
NpeNBABNSEMEX K CyGBEKTaM,  OCYWCTBISIOUMM  MEAHUMHCKYIO
JlesTeNBHOCTD (TpUyIaraeTcs).

2. T1aBHBIM FOCYJapCTBEHHBIM CaHUTAPHBIM BpauaM aJIMHHACTPATHBHEIX
TeppuTOpHii 0BECIeYHTE MPHUMEHEHHE MepedHs ‘TpeGoBanHuil KOHTPONBHOTO
criMcka  BOTIOCOB  (WEK-NWCTa),  MPENbABIIEMBIX K cybBexTam,
OCYHECTB/ISIONMM ~ MEMUMHCKYIO  ACATE/BHOCTb,  MPH  OCYLICCTBICHHH
HaJ30pHOI JIEATENBHOCTH.

3. TNaBHBIM CAaHHTAPHBIM BpadyaM, OCYIIECTB/AIOLMM  YNpPaBJCHHE
JeSTENBHOCTBIO B 06/ACTH CaHMTapHO-ONHIEMHONOTHYECKOro 6naronony4us
HaceJIeHNsl, PeKOMEH/I0BATh TIPUMEHEHHE NIEpeuHs TpeGoBaHHit KOHTPOJBHOTO
crmcka  BOMPOCOB  (EK-THCTa),  MPEABSBIAEMEIX K cyOBexTam,
OCYIECTBISIOMIAM ~ MEHIIMHCKYIO  JeATENBHOCTE,  MPH OCyIIECTBIIEHHH
HAJ30PHOM J1eATENBHOCTH.

4. Opranam H YSPEeXIEHHIM, OCYNIECTBISIOUMM B COOTBCTCTBHH ©
JAKOHOZIATENBHBIMA  AKTAMM  FOCYApCTBEHHBIA  CaHuTapbiif  Hamsop,
Pa3MECTHTh Ha OQHUHATLHBIX caiftax B 0GaIbHON KOMIBIOTEPHOU CeTH
MHTepHeT Nepeuens TpeGoBaHuil KOHTPOJIBHOrO CIMCKa BOTIPOCOB (YeK-TACTa),
npegpABISEMBIX K MPOBEPACMBIM cybbekTaM,  OCYIIECTBISIOLIHM
ME/IMLMHCKYIO AesTeNbHOCTb.

5. Tlpussarh yTpaTHBIIAM  CHIY TIOCTAHOBJIEHHE ~ 3aMECTHTENd
MugncTpa — [TaBHOrO FOCYZapCTBEHHOrO CaHHTapHOro Bpaua Pecry6nmkn
Benapycs ot 17 oktsiGps 2018 Ne 87 «O6 yTBepHK/IEHHH MEpedHs ‘TpeGoBaHuK
KOHTPOJIHOIO CMACKA BOMPOCOB (9ex-/MCTa), TPEABABIACMBIX K cybBexTy,
OKA3BIBAIOLIEMY METULHHCKYIO [TOMOIIBY.

6. HacTosiiiiee NIOCTAHOBJICHHE BCTYTIAeT B CHITY € 5 Mas 2022 roza.

3amectuTesnh MUHHCTpA —

TniaBHETH rOCY1apCTBEHHbI

CaHUTapHBIHA Bpad i

Pecnybmuku benapyce 4 A.A TapaceHko
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(OTOMHOTO  BOROCHAGKCHHS, BOIOOTBCICHNE
ANOUDALNK),  BOHTWIALN,  CANWTIpIO-
frextirieckoro 0GOpyzOBaA, TPOBORATCH B
ABUCHMOCTH OT HX  CAHMTAPHO-TEXHIFICCKOTO
ocomns B CooTRCTCTBNN G TIAHOM
ye— paspaGorasin w
lyracpKaessi pykoBowTEeM oprasmsay, 1
yieTOM AefpexTHOO aKTa H (HTH) TPOCKTHON
(OKYMEHTALLIH B CAYSa8X, KOAA 3 Pa3paGOTKA
(cocanene) npenycmoTpeia
aKOHOJATELCTBOM B OGIACTH 3pXMTEKTYpHOT,
atoctpowtensiofl W crpowTenuiolt
esTensHoCTH.

lzccaT

T2 | B opraumsawin paspaboTana n yTBepKAcHa
yoBomATeCH ‘nporpamna
JOWIBOACTBEHHOTO KOHTPOIA, B TOM dHCAC
1aBOpaTOPHOTO, 32 COBMOICHHEM CaHHTapHO-
muieMHoAOTHdeCKHX  TpeGoBamMA W
lBmimonHeHKEM canuTapio-
[NPOTHBOSIHAEMHHECKHX MEOMPHATHIL.
Ouewka  BMNOTHEHWS  MepOTpHATIH,
KTIOSERHbX ® nporpany
IPOH3BONCTBEHHOTO KoHTpOn,
CyWeCTBIRCTCA  PYKOBOMWTEEM WM
(A3HRHCHHKIM UM OTBETCTBCHHMM THIOM K
ek OIHOTO pasa B ro1.

p3ccaT

13| (5) Pysosonuresem OMpeAcic MOpAAOK
ITpoBeACHIA  AIMHHHCTDATHBHbX  0GXOI0B
(nepuomrmocTs, cocras Kowiccn, B ToM
lancne npipesesne npeacrasyTenc opraros i
pexenul, ocymtecTRITOIX
cympersehmsil  caniTapuiil  uamop,
OpAIOK  BEACHHA  OKyMEHTALH).
IMHIHCTPATHBHSE OOXOIM IPOBOIITCA B
00TBETCTBI C YTBEpKICHHSIM IODALKOM.

ln3ccaT

T4, | Mueercs  AclicTsyiouee  TOTOKHTENLHOE
lcaHHTapHO-THTeHITIECKOE  aKTOUCHHS  TO
yALTATAM  IpOBENCHNA  CAHMTapHO-
ITHeHIECKOM JKCEPTIOH PabOT W YCIYT,
[NpeACTARIAIOUIX TIOTEHLMATBHYIO ONACHOCTS
|14 38 1 370pOBA HaCETEHHS.

. accaT

T5. | Teppiropun opramiaian coepwies B
Jaucrore.

T70CoT
2 ceaT
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T6. | Mumvamsusih cocras M miomamn
lnomeweru  cooTBeTCTRYIOT  CanMTapHIM
lopMam M mpaswnaw,  yTBepanacMuM
VHHHCTEpCTBOM 31paBoOXpaHeH .

f1zocsT

T7. | Orpanmieno nenomssosaye (e

|HCTIONK3YIOTCH) PTYTHBIX TEPMOMETDOB, B TOM
|1mcre 1 wsMepeH TeMnepaTyp Tea.

3 0CoT
. 18CCOT

T8.| B Oprawmaan OOBOIATCA CaHWTApHO-
ITpoTHBOMMLeMItECKHE  MepoTpHATHE B
|10pAIXe YCTAHOBTEHHOM 3aKOHOTATELCTBOM.

Jn-19CCaT

T9. | Ha Teppirropiti, B SJaAX H MOMEWICHARX
InpenycwoTpeisl  ycomkA o Ge3apbepol
kpene  mmezexTensiocH  (aocyn M
ITpeGLIBAHHE) MHBATIHA0B W THLL C HApYEHHSMH
[bviskuuai onopo-neraTenbHoro annapara.

-20cCoT

Hmozo Gaxios no pesyismamav oyens -

2. | TPEGOBAHHA K MAKPOKJAMATY,

BO3AYLIHON CPEE, OCBEUIEHHIO, BOJOCHABKEHHIO
W BOJOOTBEJEHHIO OPTAHH3ALMH

21, | Tipn  SKCIyaTallan _ GHCTEMsl _ OTORICHH,
HTWISIH H_KOWIMUMOHWPORANWE BO3AYXA
emenH  OGECTIETMBAIOTCA  HOPMIPYEMSE
PAMCTPH  MHKOKIHMATA W BOSIYWHOT
e, prt—— P
axOHONATENBCTER.

Jun.16. 18
focat.
n.43 CCOT

22| Yposun Quamiccnx, | XmwwicckiX W
[bnonorimieckinx gaxtopos, ecrecrseioro
WI)  HOKYCCTOCHHOTO  OCBEWlEHWT B
MOMCULEHHAX H TIEPHOTHSHOCTS WX KOHTPOIA
koomercrayior  TpeGopanuaM  axros
haxonomarebera

. 16, 18,
0,21 0CIT
L 44CCOT

23. | TloMeIWeHHT ¢ NOCTORHHBIM TpeOMBaNHCM
aBOTHIKOR, MAUKEHTOB UMCIOT CCTECTBCHHOS
cpemerye.

.29 0CaT
ln. 45 CCOT

74.| () Cowmamsi yciosus fmobecniedcHi
nvTsesoro pexma mamenTon.

49 ceaT

75, | Dnewenma ectectaennon _ penmunatin
paxonares 5 wcmpasow  cocromumn 1
nevkares s sncToTe

ln 190CoT
In. 53 CCOT

76. | VpobeHs  MHKDOGHOM  OGCEMEHERHOCTH
Jaoazymoli cpeast noeuenwit opraunsauii B
hasuchMoCTH  OT X  GyHKUWOHATSHOTO
IHAYCHIA H KIACCA SHCTOTH COOTBETCTBYET
WGuCHISM,  YCTAHORICHHMM  aKTaMH
haxoonaTenscrsa.

In. 63 CCOT

27. | Vueiorea nacniopra Wa sce AGHCTBYIOWE
fpssiacwsie 5 axenryarauo
exrmasuonnsie yeranosk.

190C3T

2.8, | TlpoguiakTHieckull peMOKT, OBCayAHBaHIC 1
MOHT ~ CHCTEM  DONTAMLM K
HINLOHHPOBAHKA  BOSIYXA  TOMewCHiti
pracali  NPOBOIATCH  C  yueTom
[pexomerzaLl HX MPOHSBOTHTENA, TPOCKTHBX
loprasiaill W OPraMWauMi, MPOBOTAIIX
[nacnopricamio cucTew BeHTWIMUK, HO He
lpexe oamoro paa B TpH roma. VeTpachie
[rekyumx Hewcnpassoctelt, fedexros crCTEM
HTWIALH W KOWIMIMOHWPOBAHI
Inposoes Gesornaratenso.

la 190COT
In. 64 CCOT

29. | Pexepaioc  ropsice _ Bonocabwere
InpeaycnoTpeno B nomeuteHHAX opraHMAIH B
oommercromn ¢ CCIT.

.65 CCIT

"Himozo 606 no pesyIsmaman oenxu -
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4

TPEFOBARWS K MEBEJIH, OOPYJIOBAHHIO, PEXXHMY YSOPOK U BEJILEBOMY PEXHMY

31

By Tpensn OTACIKa NOvEIEHAR BETOTHER
coomeTCTIIN  ©  QyHKHORATHIM
fresmasenmen nowewenn, » Tow wicne 5
(CUCHIX  TOMEIICHAX 13 BIarOCTORKIX
arepiaton, yCTORAMBHX K Mo M
CSMOWIDYIOwM cpercTBaN.

70CoT
jmn. 38,39
jecat

32.

Mebenh B IedeOHMX  TOMEHERNAX,
10BEpXHOCTH Bepell, OKOK,  HATpEBATEILHAX
npubopos,  nomyckaior  BoswoRHoCTS
Inposeserin mraxcol yGopks 1 newmpexus.

fn. 52,79
locat

33

‘Colepmariie W IKCILIYATALMA 0GOpYLOBaHHA
OTBETCTBYIOT  MECTPYKIMH 1O €0
KonyaTaum.

.8 0CoT

34,

'MeIMLUHCKHE WICTHA VIR OMHCTICH BO3AYXA
|NPHMEHAOTCR B TOMCleHILAX OpraHHALUIH,
kazasbix p CCIT.

ln.69ccaT

35,

DHAOCKOMICCKHE  OTAETORIA _ OCHALICHS
|nocTaTouHEIM KoAMMECTBOM SHTOCKONOB M (TK)
[MOEUHX  MAUMH,  CTICLHATHIHPOBAKHBIX
EMKkocTeH B UETAX 0GCCIENEHHA BOSMOKHOCTH
[rposeacius waknon aesmperium, ouneTi,
Erepumnaum WwiH ACMBPEKIIN  BHCOKOO
obist (epel Hemons3oBaHHEM Y MaueHToD).

In. 71 CCaT

36.

B 7evcOHbX TIOMELLCHIX, IEPCSHCTEHHbX B
CCST, yustsansinxn oGopyaosais Kpanav ©
(OKTEBMM  (GCCKONTAKTHAM,  ICJATHHHN
pownv  HexacTessy)  ynpasieimeM
acremBMH  ToKTBbMM (CECKORTAKTHHNM)
uoswpytouumen  yerpolicTsamn ¢ kK
sitone  asricenTxom.

B mmX  2eucOHMX  MOMELICHWRX
BT OGOpYAORINS  AGSHPYIOUIMH
CTpoOlicTBaMH  C  KWIKAN  MBIOM W
fmucermmow. B nowemenmax, e
BImOMIXCR  AeEGHEMH, - AOSHPYIOLLMI
TDOMICTRAMH ¢ KHIKHM MbLTOM.

ln330CoT
lan. 73,74
ccat

37,

Hanomnerie (akoRa (eMKOCTH) RHAKM
(IO L7 AHTHCENTHKOM. MPOBOTITCA 1IOCTE
ro MuT, ZCSHMQEKINH W BMCYLMBAHNA.
[oreyrerayior mycste AosHpyloue ycTpoicTaa
Ju1a waxoro Msina n akTHceTHKa.

.75 CCaT

38

‘Mioropaopsie _N0T0TCHIA _MeHOT3yIOTon
aGOTHHKANH  WHIMBIYATHO B Tedcnne
paboteit  cmems G0  menomayiorca
fomsopasosise nonorerua.

75 CCOT

39.

Tyarer ocrauenst yTason,
MMBATLHITKOM ¢ A0SMPYIOLIIM YCTPORCTBOM ¢
FRINTIM MBLTON, KpETIEKHBMH YCTPOIICTBaMH ¢
IryaneTHoR GyMarofi, MYCOpHSIMI BeTpai W
pumKaMs  y  KEKIOrO  yHATasa,
CKTpoOTOTeHIEM WM AepaTeneM
(acceToll, WMCTEHCEPOM) C OHOPEIOBIMA
[bymaKsIMH candpeTRam. EpUIHKN HaXOUATCA B
feMkocTn © pacraopow ZesHGHUHPyIOLIETO
pecrea.

23 009T
ln. 77CCOT

310,

(5) Cosmans yoiomns mm_ wemn W
|nesnmexum cynen 1 (i) ACTCKHX rOPUIKOB.

In. 77 CCOT

3L

‘OTCYTCTCRYET C AcdeKTaMM MOKDHITHA M (wik)
(CUCTPtBHAA MeGeTs, CAHHTAPHO-TEXHICCKIC
Wemx u  oGOpyAOGaHE,  MEDMNCKHC
lszemun.

1.3 0CoT
In. 78 CCOT

302,

TIOMCICHI OpranaLii 1 HaXORALUICCH B

n.3,20,23
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o wemmmmcxne e, weGens,
karmapro-Texwnsecrne  wems  w
IpGopyzosasiie, mpose oGbexTis oxpyaioielt
lpemst conepares  wncrore.

pCaT
In.80 CCIT

EXEN

B Opraialin NpOBOMATCE TeKyWe W
Irenepansasie yGopku. Hweetca yroepxenmit
)yKoBOmMTENEM  OpraisuAK  HOPAIOK
Inpobenenns yGopo.

. 82,83,
5, 86, 87, 88
iccat

34,

Oprawmauss  oGecresena  yGopowma
lamexrapen. Vopounsihi  uieTaps
frenomayetes crporo mo maswasenwo
gensHo A3 nona W s nona, Meer
HHETKYIO MapKHPOBKY, XPAHITCA YIOPAIONEIO B
RELHATLHO BOIETCHHAX ToMewEHY WKady.
Aiserraps, Henomkayerea nocre AeswdbeK,
RORaCKHBaHIA 1 CyKH.

.60CaT
.89 CCOT

315,

‘BhiRerlen OTIENbHAH YOOPOUHBI WHBSHTaph
|a7a nomements, npeayemoTperssx CCIT.
‘VGopounsil  MMBHTZpL I _TyareTon
(PRHNTCH OTIETLHO OT APYFOTO YSOpOSHOTD
uipenraps.

[ 60CoT
ln. 90 CCOT

316,

Kowtpon Tposezen Yoopan
CYWCCTRIAETC B PAMKAX  TPOTpAMMS
IIpOKIBOICTREHHOTO KOHTPOTA < MpOBECHHEM
itkpobHoOrHECKOo MOHITOPHHTa OGBEKTOB
e cpe.

ln.93 CCaT

37

Tipw  nposcacnn_ y6opox _ pacom
Jucnonssvior CH3 1 CO.

.94 ccat

38

Crupra 6ems, CO, monoTeHed, canperox
loprasIa OCYICCTBIETCA B MpateuHoll B
ae opraIaLLK, MpateHIOf O6Ero TN
M B MHH-TpaeTHOR B COOTBETCTBHH C
[meGopamman axros 3aKoHoTATE LCTSS.

96 CCoT

319,

Crupa  CO, nonoremen, carferox
locymecransetes oTnemHo ot Gensa nawierTop.

ln. 97 CCaT

320,

®) beme m  anesmomm,
InpomimoryGeprynesinx,
(CPMATOBCHCPOTOTHECKIY,  OGCePBALIION X
lorzeneunil, otienen THOMHOR  Xupypri,
matar  wws  nawewros - HocuTened
MyasupemCTeITHBX P
MKpoopraiMOB, &  Taoke Gemse,
arpasiiciioe GHOTOTHIECKIMS KHIKOCTAMM
Inaueira, nepen cripkoi 1 (wik) B Mpouecce
THDKH MOTBEDIRIOTEA R ek,

ln-98 CCOT

321

“TpaCIOpTApOBKA WHCTOTO  TPAVIOTD Gerin
locymecramierca B ynakosanom mwie B
lorzensof Tape 4718 sHCTOrO W TpmHOTO Genss.

n.99-100
3T

33

Tapa ATA Gmbs CONCPANTCH B SHCTOTC,
onsepractes  neamnfexuan, me et
lnedbeicTon, conepiT MIpKHpOBKY  yKasaHHEN
rpancriopTipyentoro. Genba, ero
Inpusaanerxsioct K oTreseHo.

100 ccoT

33,

Uuctoe  Gelbe  XpaMTCA B GENbEBEX
[novemerusx g wncroro  Gembs,
PYAOBIHIX  MOTKAMM (CTETTAKAMM) C
okphTHem,  ycroffupie K MolowmM W
laeamnruppyionun cpencTsaw / cnewmansio
lasiaenenson a1a ST eneit wkad

in_ 101, 102

324,

(5) Cyrowwhi samac wicroro Gemsa B
lomereHiA  XpaWWTCE B yCIOBMAX,
KuouaIoNIX arpAIHEHl.

In.103 CCOT

325,

(F) CheHia HaTeIIHOTO, MOCTCALHOTO Gerb 1
eI NAUMEHTAM MPOBOLMTCA PeryAApHO 10

fon. 104-105,
171,172,
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(€42 GET B OXOTOBOM OTZETeHHI (ATTe) -
PeKe OIHOTO pasa B TPOE CYTOK, B YCIOBHAX
caHMALIORHSIX MATAT - He PEKE OTHOTO pasa
CYTIH B ACITHNECKIX OTACTEHHAX - He peXe
ro paa B CyTKH MOCTE THIHENHUCCKOR
paboTiH  KOXHMX  MOKpOBOB.  Chewa
(OTeHEIL W HATETDHOTO GenbA POTIRHAI
BOIHTCH CKEIHEBHO, TIOCTETLHOTO Get —
mn pm B 3 A, mpH sarpAEnE
eemerHo. Cvewa MOCTeTuHOTO Genbs B
ovaenemn remonnamsa ocymecranserca nocre
Jasktoi mpouezypu e,

E‘W Sarpramens o W pene 1 pEa B T eyror,

326.| Tlpn pabote ¢ rpmmsi Genbed padommmku 1. 106 CCOT
(CNOTb3YIOT CriemMaTsHO Bhizeene CH3 1

327.| Coop rpmmoro Genba_ocymiectanserca 5 [f. 106, 188
braemuyio Tapy u Tpancnoprupyerca B [CCIT
emenie noweuiehus 1A rpasworo Gemsa / B
NEUMATHHO  BHIETEHHOM ATA ITHX uenelt
lukady (rape). Xpasene rpasHoro Gembd B
Inanaax e sonyckaercs.

328.| (B) Mocrensisie mpusamTexHocTH (Matpack, . 107 CCIT
lnoAy1IKs, OZeAna) NOTBEpraloTCs AesuHpeK
cnysas, npenycmorpenmx CCIT.

329, | TosepxwocTs  FHreRMieckoro mokpurTa_fi. 108 CCOT
brcGenn # MemMIHCKNX WSAcaMl, KOTOiE
OMTAKTHpOBATH ¢  KOXHEMH NOKpOBAMI
LHCHTE DM  TPOBENCHHH  MEILNHCKWX
MCIATETECTS, & TAKAE NP SATPASHEHHH PR
Inprenon crenywouero nauea
fobpaGaTspatoTes RewmHPHHpyION
ezcTBOM.

Himozo Gaxi06 no pesyiomaman oyenxi -

a TPEBOBAHMNS K OGECTIEYEHHIO BE3ONACHOCTH PAOTHHKOB

41, | Onponcncn ropaioK MHCTPYKT&xa (oGysernn) [i. 8 CCOT
pabonumcon o coomonermo  CCIT ¢
Inocneayromum mpssTHeM 3a%eTa. UHCTpYKTax
(OGyuewne)  saser mposomtca  mph
lnocTynuewun a pabory u naiee He pewe
OO pa3a B o1

32| Ovtensime  xaveropmn _pabommkos 1.9 CCOT
loprauimaull, anTex MPOXORKT OGEATEMLHLLE
Memuticxne. ocuorps npu mocTymiciu
oty n 5 MmbHeliew  NepHOBIECKiE
Menuicke  ocMOTpH B mopaaxe,
lerasomnenon MuscTeperaon
bipasooxpatesus o cormacoaimio ¢
[MtncrepeTaom Toyaa # comamHof sammsL

73. | Otememwe  Kareropun paborwikos [1.9 CCOT
{(paormmwn oGvexton miTauA, MiaBATERbHBX
(Gacceilnon i NPASENHLX,  BOAOTPOBOTHBIX
Pyl 1 KAHATHSALHOHHOTO XO3AHCTBa)
fpoxonr rurserieckoe oByuenne.

74| B oprammaw cosmaws yoioswn s [1.109 CC3T
paAcTHOro  XpaHEHHA B wiKagax mniHOft
fonexst, obymn  CO, cwernofi oGysu
lpabomsunkos. Xpaserme CO  ocywecTanserca
PIIENIO ¢ YHETOM BWIOB JeATemsHOCTH
OTHKOB B HOOTHPOBGHIX  CEKLUUAX
achon (rapzepOGHHX).

45| Ha pabownx Mectax obecneuen sanac CH3 #_[i. 109 CCIT
co.
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76, | BHIOTHAIOTCA TPEGOBAHNA X HCIOH0BAHIO
[oM3, CO, mposenenmo awTwcermuk pyK B
l:o0msercraH ¢ npunoxenuen 2 CCITa.

R 109 CCoT

77, | Tpeaycmotperio Gesonackoe orcesentie i
ivrwe i o7 wpwo.

1 110CCaT

Hmo2o Gauios no pesyromamas oyenxis -

5. | TPEGOBAHMS K IPOBEJEHMWIO AEHHOEKIIHH,
CTEPMJIU3AI

TIPEACTEPIJI3AIOHHOM O4HCTKH H

ST, | Resnsperuns, TICO w oneara_xaveorsa,

repunimat i ouewka KaecTsa, AesMgeKA
fucooro  ypomwa u onewa  xasecrsa
lipoBOITCA € MCTOTK3ORaNHEM  XUMIYECKr,
[paimicciars, Gaxrepuonoriricckux cpercrs it
lMetotos, 0Gopynosanis, annaparyps W
Juarepuaron  »  coorsercTamn ¢ _axtaui
hakoromremcrsa M mHcTpyKwelt
lnpowsomires.

. 111 CCOT

52| Metoms, cnocobu_zesmnpexiua, 1100 W
keTepiLnMaLM BHOHPAIOTCR B SABCHMOCTH OT
locobenmocreli  MeawHCKHX  inentl,
loGpaGaTspaessix nopepxitocTeH, MaTepiano
MLX OGLEXTOD ACHHGEKIMH C yHeTOM
KnanutsaioeHca B OPrAHVSALII CHTYaLUH W B
ooTheTCTBIN ¢ HHCTDY kel TpOMIBOTE.

ln. 112 CCaT

53. | Memmuwiicine  WIenHs  MHOTOKPATHOTO
npuvecims  mocne  nesurexwn, [1CO,
ferepummanns  xpawsex 3 ycromux,
(CITIONAIOUNIX  BTOPHUHYIO  KOHTAMMHALHO

hunwpooprassaass

54| Memuwmckse s omHopaosoro o 114 CCOT
lnpucteus  nocie  wnonssosawx
lresmmuunpyioTcs; nosTopHO He
lenomsviores.

55. | 3anpememt x HenOTE30RaO.

IRpoCTepMIIOBAHHSE MEIMIDHCKHC IETHA ©
bcrexwunM  cpokow  Xpascmus G0
hpaiiamecs ¢ Hapymemwamu  ycrobih
lcoxpatiesus CrepwILHOCTH

o 115 CCoT

56| flan acamexwm, [ICO _crepumsaiuit

(CIOL3Y10TCA MEMILHCKAA TEXHIKR, CMKOCTH,
NAKOBOUHME  MATEDHATH,  WHAWKETODH
[KoTpOIA _CTEpHASAUMY, pAIpeICHHNE LI
brux ueneft w B cooTeeTcTBM ¢ MACTPYKMCH
Inpowssomeas.

. 116 CCOT

57| Fiuciotcs  OTACIbHEIC  yMBMBAIGHAKM
honsonkofi ropauell W xonomofi Boms ArA
ITOMMBALAA  METMUVIHCKWX W3zemiii  moCTE
Inposexesus aesunbexun u [1CO.

la. 116 CCOT

53, | /LA npoBEAckHR XHPYPTUSCCKINX OnepaIbii H
lBMEATENLCTS, NEPEBIO, 3a60pa KPOBH i3

[nanbua,  okasams  rumeKonorwieckod,
yporormuecKofi, cromatonorHeckofl
(xHpypriiecol, ‘TepanesTecKoi)

lMcnomsayloTcR  MemmHCKHe  WaAEAWS,
lnpocTepimoBaKHbE W ynaKosaibie HA
E:,mm nauwienta (omHy Omepawto, OLHY

pebiKy) B HAAMBHIYATLSC HaGOpH 1t (1)
maxosin.

la. 117 CCOT

59 | Meauit ‘CromaToorecKiit
lctpymenTapuii, B Tom sHcie
bHAOROKTIrMECKHH, TPOCTEPHISOBAHHbH He B
AMBAYRTLNbX  YIEKOBKAX, MCTOTL3yeTCA
HABHAYRIbHO B _Tedenue omuoll _paboseit
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[MEI HOGHE BOKDEITIA CTEpHTLION YNaKOBK.
JuTHC  METKOO  CTOMATONOTIECKOO
|mCcTpywentapus  Ha K100 naunenTa
CylcCTaIACTC  CTEPISHbM  THHIETOM
MPOCTCPHIHIOBAHHEM HHIMBWAYRTSHO Wi B
|saGope 0 cToaTonorECKiN
|amcTovmenTanyen).

Timozo 6auios no pesyromamax oyeni -

6. TPESOBAHMHS! K OSPALIEHHIO C ME]

LIAHCKAMM OTXO)

M

6.1 | Tiposommrca _ pervcrpaivus _ npoucayp
hewmpern ¢ yxasaen pexua, maTH K
lspee  Watana W OKOWNaNAs, WasBaHAT
brienenns, W  Koroporo  nocramicis
brpatoraimsie  MemammmcKne  wsaeaua (npn
licnomsaonamm yeTanosks ¢ napomw
lapyrine Qursccim MeToToM. nesmiberan).
ey TaT  OKYMEHTHPORHI  MpOLEAYPH
lncamnpextumn coxpansioTes 5 TeveMe oaHOrD
rona noene npouecca nesmeruunn.

1131 CCaT

62| A caps o Tpscropripossn NRUAERTS
(0708 HCTOTE3YETCA:
Omopmonas H (W) HEpOKaTIBaEMEA
|noropesonas Tapa. Onopasonas apa (raerss)
acmonaraeTes oHyTpH MHOTOpa30BOMl Tapst;
HETpOKATWBAENGA  ONHOPAIOBAA Tapa,
WaKeHHan WIOTHO TPIETAIONIEN KPLILKOM it
WIN) HEAOCHEMHHKAMH 1% CGOPA OCTMX,
KOOI  perkyIIX MEMILHHCKLX OTX0108.
Tpancropruposka  GHosorwiecKix (32
(CTOUEHIEM  MOH) W MATOTOTWECKIX
houoctel ¢ uenwo  nocrexyioueh
esHieKIU OCYLIECTATAETC B TepMCTHIHOH

rocroitxoft Tape © KpsiKof, HCKTOAOEH
AMONDOKSBOTbHOE BEKDHITHE.

lan.132, 134,
137, 140,143
ccat

63. | Oavopasosan n (WiK) MHOTOPA30BAA Tapa ¢
MCIMIHCKAM OTXOMAMMH, NOATOTOBACHHA K
lrpaticnopTipoBKe M3 OTAEMEHNA OpraHaH,
MCCT MapKHPOBKY C YKA3aHHCM OTAGICHHS,
Gopa MCIMIVINCKX OTXOOB B Tapy,

uneHobanis W (WW) Koma oTXom B

TheTCTBIN ¢ KAACCHDUKATOPOM  OTXOIOF

loBpasyiouxcs 5 P.

fon. 132, 141,
142 cCOT

64| Muoropmosan_ Tipa AW cGopa M
fTpaKCTIOpTIPOBKI OTPAGOTAHHEIX MEAHIAHCKIX
el AC3MHQULMPYETCA MOGTE KAKAOMO e
lomoposerus.

133 CCOT

65 | B MecTaX BpENCHHOTO XpAHEHIA MEAMLIREIIN
lOTXO10B  COMAHM  YCOBHA, HCKTIOHZOLLHE
INPAMOIl KOHTAKT © MEZMUMHCKHMH OTXOIAMH
fnauerron  m  paGoTHwKos (cnewiansHo
iizenckoe Mecto, nowewerwe, uKap WIH
japyroe).
‘Bpemciiioe Xpasiesie Taps ¢ GuoToTYCCKInM
MaTepaioM OCYWECTBIAETCA B CHELHASHO
UICICHHOM  XOTOZTOHOM  (MOPOSHISHOM)
PYAOBANILY, 22 HCKTIOYCHHCM YARTCHHSX
lyGos 1 nx ocTaTKoS.

fan. 138, 144,
1147 cCaT

6. | Aesungexuns_ocraros WIIC, concpmauni
biOBbie. MHKpOOPTAHIIMH, OCYWECTBIACTCS B
lcooTRETCTRHH ¢ HHCTPYKLUCH NPOHIBOTES.

Orpaborasie  pacTBOpH  cpescts
lacamnexum  oTBOTATCR  (cGpaceinaiorcs) B
luewTpaTIIOBaRHHE  CHCTEMS  BOAOOTBEACHHA
(xawamnawno) nocte pasGasneis_soo B

lan. 135, 136,
139, 148
ccat
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axoHozaTenbCTRS.

jcnossopanmem BHICOKOTEMMEpATYPHEX
lrexsonorw

Tiocne nposenermy MeAHIHCKIX
Mematenicts W otopa  GuomcutHOro,
fexumontoro MaTepuaa s
lnaonoroaKaTOMHIECKHX ecaenosanmii
IoHoOrieCKill MATEpHAN CKMIAETCR W (WIk)
axopanuacTcs B cooTBGTCTBM C aKTaMH

Virrroxenwe  LUIC  mposommen ¢

7.

|apoomes B CH3 1 CO.

Pabora ¢ meanuwAncKuMi  omxonawit [1.146 CCIT

Himoz0 Gaunos no pesyromamant oyenii -

A

‘OTAEJIbHBIE TPEFOBAHHSI K IPODHTAKTHYE HHOEKIMOHHBIX 3ABOJIEBAHNM, B TOM

YHCJIE [CH ()

71

Cammapian _o0pabora_ mauienTon
laponomes b nopaaxe ycranoserow CC3T
lcoomercroms ¢ npnoxenten 4 CCITa.

Jan. 150, 162,
177 CCOT

72

Tlocne BRIMOTHCHHS CPOSHOTO (HEOTIOKHOTO
(AHCKOrO DMELIATENSCTSA B acenTHICKofl
REpALUIOKHON, ACETTHYECKOM _EPEBAIONHOM
habumere namsenry ¢ [CH  mposomiren
awiouTe KA NebeK

155 CCaT

73,

‘Boosineat i BHOCHMA MEGEh H METHIHCKA
hexiuika 5 onepauomiil  GI0K,  Maryio
NEPAILIONIYI0, MEPEBTIOUMNE, MPOLCAYPHSE
e
scaraL, MANATH OKOTOBOTO  OTAEHeHIA
resmnuunpyoTes.
Hapyiiie  NOBEPHOCTH  BHOCKMBX B
emmeckne  omenewss  (nanam)
(CAUUHCII ITETAR, YIZKOBKH STHX yzenuil
MCKAPCTBEHHSIX  CPETCTS  NOIBEPTAIOTCA
inesmtexuwn.

fon. 136, 174,
176 CCOT

74,

B noMewcHH_OTCPAIIHONROA_OTCYTCTBYIOT
Memmuckas  Texuika (33 HCKTONCHHEM
CTAHOBTCHLX CTALWOHEPHO WA Ha KOHCONAX)
i Meamumckne wsmenns, KoTopue He
lucnonsayiores 5o spevs onepaw.

ln. 157 CCaT.

75

Tipn NoAToToBKe #_MpOBCACHIN _onepalAn
OTHHKH HCTOTH3YIOT HEOGXOMAMSH Habop
CH3 m CO, mpoBOmIT ~XupyPrHUEEKYIO
aGOTKY DYE.

Jon 158, 159
fccat

6.

TpW  pOBEACHHH TIEpeB3Ki MOMHICKIA
paGomik nemomsayeT WHCTH HeCTEpHILHSH
Ixaar, ronosioit y6op, CH3 oprasio sixaiis i
a3, CrepuAbHsie NepHATKH, HempoMOKaEMSIH
Ipapryx.

ln. 161 CCOT

77,

‘Cron 7R CTCPAISHbX MEAMIMECKIIX HILEIH
lina mposedeHus onepamwnil Wi mepestzKH
AXPHBACTCA  HENOCPEACTBEHHO  mepel
Wpypririeckol onepaueli N REPEBLIOH
[HAMBAIYaTHO Ha OLWY OMpAWNO WM
lnepensaxy 8 mopanxe yeranoszentiom CCIT.

la. 163 CCOT

73.

Tpn  npmcnesnn amnapatos MBI
[ruruesiecki  yXon 3 nonoctsio pra
lnauvenma  mposomATEs ¢ HCMOLSOBRHHEM
fercpumumx - MemnwncKix  nzenuth, W%
TyGewan  MpHMERAIOTCE  CTCpiTbbC
loasopasossie wTyGaHoRHE
(ounoTpaxeansiuie) TPyGKH, ML acHHpaLMH
fotensemoro 3 wiTyGauoiHo _ TPYGKM
|nauwerrros___wenomssyier _ crepwnbtade

. 165 CCOT
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PAopaIonble oTcaceiBaioNIe KaTeTepEl 1 (WIH)
R T
[d€3 HapyWEHHA rEpMETHUHOCTH ILXaTEMLHOTO
[conrTypa.

B yenaxwarensx  annapatos MBI
|icronssyeTcA CTepuTbHan JCTWANHPOBAHAA
jsoma.

79.

KaTeTepimaiia MOEB0r0 Ty3bipA TPOBOMATCH
| nenomaosammew crepumsX  nepiaTOK,
POB M MeHHCIIX W3ACAM,

1166 CCOT

7.10.

Tipn _xaretepauan  cocyaos _puKcan
larcrepa  mpososrex mpiencitnew
[rrepinsssn Marepaon (noBss0x, Hakreex).
OcMoTp MecTa BBCCHIS KATETEPa MPOBOANTCH
lewemento.

1. 167CCaT

Tipn  MpOBEACHMM  BHYTDIONOCTHSX
Iy TpasByKoBBIX. HecenoBaHMIE HCTONB3YIOTCH
losopasossie  saumTHie  oGonows A1k
|naruskos na kaxtoro naunenTa.

ln.152CCaT

72,

Tepea  pamemchnen  nmamicnta B
cermiieckoll manare (acemThecKofl MATaTKe)
pOBOUITCA  €¢ TeHepatsas  YOOpA W
permumposaie. Bo3tyxoM  nocre 00paGOTKH
nadnsoaNH.

. 176
lecat

713,

Tip nepesons Ha CrepwnNA_peAiM B
cermrueckoll TaTaTe (acenTHYECKoll maTaTke)
lncrons3oBae mpeameTop miraHoM rurvert
cyleCTAISCTCR  TOGIE WX CTEPHAAIN,
facuermecac paren — wexe sesuipexu
PXHOCTH  HEBCKPHTOH  NOTpEGHTNCKOI
MAKOBKH MOMBLIEHHORO HATOTOBTEHHS;
NAUNGHT  OGECTCHHBAETCR  CTEPHILHNM
GTELHLM, NOCTETHNM GENSEM, OICKION,
Inpeaerast yxona w awanof rurmeis;
FiTeHecKas 06pAGOTKA KORHLIX TIOKPOBROB,
MHCTKA W FUTHEHWICOKA  OGPAGOTKA
WapyAGHLX CAYXOBHX TOXOZ0B W HOCOBSX
X008 NalIKeiTOB MPOBOLITCA EXEAHEBHO;
TP yXOZe 3 MAUMCHTOM HCONS3yIOTcA
lepiutsisie caneTky, noRoTeHR, BaDERKH.

Jn. 178 CCaT

714,

TlaiHe  MLMETOB C  MHGCKUMOHBMH
aBON€RAHIAMM C ASPOSOTINM 1 (exansHo-
lopanbimm exariMom nepenau, B Tom sene
lnauweHTOB — HOCHTENEH MYNETHPCSHCTEHTHBIX
[uTaMMOB  MHKPOOPIaISMOB,  NALIAEHTOB
lacemmueckinx  oTaenchiil  mposommTca B
Inanarax.

Tawsenms  acenTiseckux  oTrenchl,
@XoTAUECH HA  CTCPHISHOM  peAiME,
obecneunsatores  crepunsiiolt  cronosoi,
fcTexnAuHoit nocyzoM W mpuGopaun. Cronosas
lHocya nocse WHCTKH, MMTA W BbICYIIMBaHNS
lnoxsepractea cTepwisawM B ynaxosakHo
lanze. Pasasa ocyuecTsnzeTA ¢ CobTIOAEHMEM
Impasus acemmyn.

fn. 125, 179,
180 CCOT

715

TipH Bx0%e B CTEPHIBHYIO SOHY KaXIOH It
e
lnacsaior amcreie CH3 Opraion merxasii,
Ironopioft yGop, Gaxis, CTeptbHie xarat 1
Ineparxa. TIpH HETIOCPEICTBEHHOM KOHTAXTE ¢
AUUICHTOM B TPOLLECCE YXOR3 Wt BHTIOTHEHIA
(CAUUHCKIX MAHHTYIALAH — TONOTHITENHO
TepiIsHsie XATAT H NEPUATKI

lan. 182,183
fccat

7.16.

Tipn_paspemenn_mprcyreTai_wa_porax

186 CCOT.
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DY THIL OHA HAZSBUOT SHCTYIO CMCHEYIO
ReRAY, 06yBb, XaTat, 1OIOBHON YGOp, MACKY,
wom, 2 Takke COGTOMMOT NpaBTa
iy rpensero pacropazxa poxtowa.

77,

B NPCIPOIOBHIX KPOBATH He SaTpaBiCHLl
Matpacst  #  nomywkW  axomsTes B
epMeTHIHLIX HEXAX.

fon. 187, 191,
p13 CCOT

718,

Tip npHewe POXOB MeAHLIHCKHE paGoTHIKH
(ax01A7C1 B AHCTON CO, TpH HEOGXOTUMOCTH B
enpovokachon  gaptyxe, CH3  opraion
WA W TN, CTEDHTMHMX TEpUATRaX,
Mewiewsx  Tocne  KEKIMX  poiom,
1OBOpOACIGHIAI NPHANMGETCA B CTEPHIBHOS
)embe, 13 0GPAGOTKH  HOBOOXASHHOO
rcnonsayioren  crepusise JIC B Menxoh
Jacoie, CTpHTsHSIE METWLIHCK WSeH,
repunioc  Genbe;  KHCTOOTWSE  Macki,
urySauvoe TpYGKH, MyTOUHIE, MOYCRHC,
eryioukme  Katetephi,  Katetepi  AA
JTcachBaA CIIOH  HCIOTKIYIOTCA  TOTHKO
aopasopsie  crepunsse.

In. 190 CCaT

719,

CoboaaeTEn. LHKIHHOCTS TpH SATOAHEHH
locepoRORKX MATAT. 3acTATAHE KpOBATH
e — HHALIEKHOCTAMH
cyUCCTBTAETCS Tepe MepeBOIoN PORTLHMLS
3 pozosoro ozener;

Tocne BumicKH, NepeBOna ORI
lnoctensoe Gense ybupacTcx w3 manatil, a
kpoBars, TyMG0uKa, METPAC, MOAYLLK K OREAIO
- reautHupyIOTCS.

. 191, 196
jccaT

720,

Tipn cosuccTnom npeGparin_ MaTepn it
beGerka mATTa  OCHAUEHA  MENCHATAHAM
lcrosoM, HAKHM MAATOM W AHTHCETTHKOM A1%
byk B nowropax, emkoctso aan  cBopa
nok30BHBX NENEHOK

.91 CCaT

721

Tipn yxoac 32 HOBOPOXZCHHSIM (pEGCHKON)
BaNHOTKH RESMHQHIHPYIOTCA 1 POMBIBIOTCR
lnpoTowmoi BOROH NOCKe  KyNAHS KAXAOTO
nomopoxcnentoro (pebeinia).

195 CCOT

T

Tiepen ocHOTpOM HOBOPOKISHHOFO (peberia)

emmucknli  paGOTHMX  TpOBOIMT

etiricckyto 06paBoTKy KOH pyK, HazcBaeT

M3, @ mepen BIBeWMBAMMe NOACTATACT Ha
e seTvio nenety.

195 CCOT

733,

Mume  (cbpaborsa) W Acmuexiian
HKYGATOPa MIPOBOHTCA EXCLHEBHO.

Fenepanoe  wwToe  (o6paborka)
WHQEXILA TPOBOATCA TIOCIE BIACKH WK
peBola HOROPOAJCHHORO (peSeika), Ho HE
OmOrO EA B CeM el B CTCLHATSHO
HHOM TIOMGUCHHH OTICTCHWS  _TPH

{AXOKAEHIA PESCHKA Ha ANNAPATHOM ABXAHHH.
loce  MPOBENCHHR TCHEPATSHOTO  MBITA
(0GpaGOTKH) 1 AEIMHEKUMN TPHKPENIAETCH

ln. 200 CCOT

724

Tia WAKYB4TOpE YKEIBAIOTCR 4T YCTaHOBKH
nocreayIoIe savers BOMIYILHOFD GALTPa.

201 COOT

725,

Tiprem  nauncwrop B wueKuwiomyio
ommy  (orzencuue), TITO B npueao-
lcMOTPOBOM 60KCE MPOBOINTCA HLHBHAYRISHO.
lMotounocrs  asiwkenus  nocTynaiouux
lnauweron_obecneunsaetcs ot _mphemtio-

202 CCOT
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kMOTPOBOTO GOKca MpHEMHOTO OTACICHIA K
e KuHOHHLM OTIETCHAM.

726.| PaGoTHHKH OprAMSAWMM TPH BXOLE B

JOKCHpOBAHKIE  TIOMEMICHMA  HCTOMS3YIOT
Lononienbkl cuentmi Kowmiexr CO 1
u3.

1204 CCOT

727.| Cbop MOKPOT MaLWEHTAMW MPOBOIINTCA B
meunamx  KomHaTax (Kaurax) 3a60pa
1oKkpoTs, 2 pH X OTCYTCTBH — B CHeLHATLHO
aezcinom wnn oTix teneh MecTe Ha yauue,
 Gecneunpaomin BOMOKHOCTS  HaGnOTCHHA
abomHnkams 5a nauvenTow.

1208 CCOT

728.| J1A NAUMENTOB TPOTPAMMHOTO TCMOAHATHI,
RISIOIXCA HOCHTEIAMH WTH MALMCHTAMN C
SCTDLIMH W XpOHecKHMU  GopMAMH
[inexunonoro  3aGonesanns, a  Tamke
TouKeHTOB, y KOTOPHX BABNCHS MapKepsl
apeTepaNuiX  BMPYcHMX remamiTom,
lipenycMotpesi  omieman M2 WM
|JTrens b 301 1 MexwLMHCKOE 0opyIOBAHE.

1211 CCOT

725 [n  KoxioR  mpouemypw  awamsa
[TpHMCHAIOTCS CTEPHIHSE KIECHKH, NECHKH.
Viccro myHKH Ha Bech TIEPHOX TPOLLCAYPH
haxpisacTe CrepTBHOH MapTEBol CaTgeT o
Tpn nomxmoseHmn cocyios mawienTa K
aructpansM  annapaTa  cobmoxmoTea
niiecK e VEIOBS.

ln.212CCaT

fmozo Gatnos no pesyrsmamas oyenKi -

B TPEGOBAHHSA K

‘OPAHM3ALIMA THTAHUA

(B)

1. | TpanclopTHpOBKA  MMILCBOH  MPOAYKLAH

CYILECTBAAETC B YCTIOBHAX, HCKTIOHAIOMUX €
Barpaomensie.  MMeioToR  Cemanso
BhineneHie TeneKKI ATA MOCTABKH MHI K
anaram.

118 CCOT

82, | CobmozmoTcs yCioBHA W CPOKH TOMHOCTH
lwmesofi  mponyKu,  yCTanOBACHN
porssomiTerent.

119 CCoT

3| B obllew  XOMOWUIbMKC _OTACeHAR
loTeyTeTayeT mAIEBaA MPOTYKLA © HETEKLI
lcpoxow roocTH (xpatesus) Ge3 yxasans
lpaounun naumenta, a Tawke npoayKos
Inpiaasu nopun.

ln. 120 CCOT

$4. | PaGOTHINKI MOIOT PYXH TeER KEAIM JTATOM
lrexsionoriricckoro  Tpoliecca  mpHroToRNEHHS
6o 1 noce moceuenA TyaneTa.

ln. 121 CCaT

5| Mpu  npuroomiewan  Gmox, ke
lnonsepraiounnxcs  Tepwiteckoli obpabore,
lpuaatic  nopusonMposanmn Gnion, mapeske
KneSobyaounsx  wasemul  Henoasayir
t:mnpanm RepuaTki ¢ WX cweHofi mocne
Ko TANA TEXHOAOTHYECKOTO NDOUCCEA.

p121ccaT

86| B OGyeriol KOWMMCCTBO HCTOTE3YEMOH.

loronosoll mocymsl, CTEKIAHHOH NOCYT W

10BX NPHEOPOB COOTBETCTBYET KOMHYECTRY
(ofik0-MecT B OTIETEHHH

fn. 1220031

7. Mbmic 1 aesmnexuis (i HEOBXOMMOCTH)
lcTonoBOR, CTEKTAHHOI MOCYl W CTOAOBBIX
GOPOB TPOBOHTCA B MOGHHOM MOMELLCHH
SYGeTHOR PyNHAIM WIH MEXaHISHPOBBIHBM
(€TOIOM C CTIOTIOBGHHEN TIOCYAOMOELHHX
bwawan

0. 122 CCaT

5| Mocte xaxaol pasiawn T h MerTed
ocvis__mpososes _pnawnas _y6opra

lan._123,
lecar

2
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yPeribx,  VOITHA W TeKCTWIMHORO
@TepHATA MHOTOKPATHOTO IPHMEHEHHS 1A
fiporupans cronos no oxosanuk yGopKH
hesmnuupyioTes, onoTACKHBAIOTCS, XPAHATCH
cyxou ute.

85, | Monownas Kkowwata_oGopyAovana:  asywn fi. 127 CCOT
ktomauu (ua wmcroR u enomsaosaoR

focyw);  xonomensHMKOM 18 XpaHernn
MonouX cuecelt;  CTEpHTHIATOpOM;  AByMS
InpowamonCTBCHHuMMH BaRHaMMH (MOFKEMH) L1A
MTis  mocym; mxagow  As  xpaneHut
lerepunsHoR nocys.

.10, | TlpuroToenese 4 HCHOALIOBaRHE MOMOSHIX 1. 127 CCOT

emecelt, oGpaGoTke GyTiunodex a1a KopwaeHwi
heret  nposomutcs B coomsercrmmu ¢
inpunoxcenen 3 CCOT

811 B opramwalun coviams ycaosws A fu. 128 CCOT
(CTOTSIOBAHHS  WHIMBWIYATSHHX  GOCOK,

SYTLLIONEK 1 CAMOCTOATESHOTO DHFOTOBCHHS
HIBHIYATHEX  CMecell,  CLEXMBAHWA W
pasedns  Tpymoro  Moioka  (npH
JncobxonmmocTs)

8.12.| Owrepamswoe muTamMe ocymlecaiscrca s i 129 CCOT
oOTBETCTBMM ¢ MHCTDYKIMEH MPOMIBOANTEA.

[Hmozo Garros no pesyrmaman oyewsi -

TIpumeualHE: KOHTPOTLHNC BOMPOGE! FMEIOLLIE OGOIHIHEHNE (B) He NPUMCHAIOTCH ATA OUEHKH aMOYIZTOPHO-
NOTMKIHHCKI OpraHHSAL.

<*> KOHTpOTSHBIUi CIHCOK BOMPOCOB (VEK-THCT) 3ANONHACTCS 3a TPHOA C TONa OKOHWaHHA
npemsizymeli BeiGopowtHolf mpoBepic (aicmoszt aT0T rog). TIpi OTCYTCTBMM npe Ay BEiOpOwOI
"pOBEpKH KOHTPOTSH5 CIHCOK BOMPOCOB (4eK-TIHCT) SATIOTHAETCA 3a MEPHO, He MPCBHIAIONIHI TPEX
KAICH/IAPHEIX JIET.

<#+> KOHTpoNBHEH CUHCOK BOMOCOB (1CK-THCT) COCTABNeH Ha OCHOBAHHH TICpeSHA
“HOPMATHBHEX NDABOBEIX KTOB, B COOTBETCTBHH C KOTODSIMH TDETbABICHb TPeGOBAHHA K
TpoBepseMOMy CYGBEKTY:

1. OGIHE CANTApHO-OMHICMHOTOTHYCCKHE TPEGOBANHA K CONCPXARMIO H IKCIUTYaTALH
KATHTATHHEIX CTpOCHHH (31aMH, COOPYAKCHHH), HIOTHPOBAHHBIX TIOMCICHH} H HHEIX OGBEKTOB,
npHBAZTEXAIX CyGbexTaM XosslicTBopanis, yrepaennste Jlekperow Ipesuncira PecrryGmiki
Benapycs o 23 H0i6ps 2017 No 7 «O pasBHTHi IpeANpHHHMATEECTBa» (coKpatiero — OCIT);

2. Chiemidiieckue  CRNHTApHO-OHIEMHOTOTHYECKHE  TPEGOBAHHA K  CONCPKANMIO W
SKCIyaTaIMH  OpramMSaIni 3IpABOOXPAHeHHS, MHBX OPraHWSAIWA M  MHIMBHIYATHHBIX
peApHHHMaTENel, KOTOpHIC OCYMECTRISION MEIMIMHCKYIO, GAPMALICBTHTIECKYIO JCATENLHOCTS,
yroepxaenmse nocraonnenes Cosera Mikicrpos PecniyGnuku Benapycs ot 3 Mapra 2020
Ne 130, ¢ mamertemmams ot 2 despans 2022 N 63 (cokpameno - CCIT).

(noamcs) (ALHATS, GaILTA, ROTKHOCTS TIPS ACTABNTSNA MPOREPACNOTD CYGHeKTa)

20 r

(oamHcs) AALIaTSE, (ANAIA, AOTXIOGTS TPOBEPAIOLLETD,
IPOBORINBLLEFD KOHTPO e (HAIIOPHSIE) MCPOTPIATIA)

20
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B nepeune TpeGoauill, NpETLTRTHEMBIX K €YGHEKTY, NPOCTABARIOTCH CACIYIOUIHE OTMETKH:

B tpahe «[la» — cn MPETHABIAEMOE TPEGORAHE PEATIORAIO B NOTHOM OBHENE;

B rpage «HeT ~ ecI IpCTLABACMOE TPEGOBANHE He PEATHIOBAHO WIH PCATHIOBAHO HE B TIOTHOM OFHEME;

5 rpage He TPEGYETCA» — CCTH NPOIBABMAEHOC TPEGOBAHHE HE NOLICKIT PEAIMBALN MPOBSPREMSM
cy6heKTOM H (WIH) KOHTPOMIO (HAIIOPY) NPHMGHNTENSHO X IGHHOMY POBEPAEMOMY CYGBeKTY, & TAKKE, ech
~MpeTBABACMOE TPEGOBHHE HEBOIMOXKHO OLCHKTD B PAMKaX MOHHTOPHHIE;

5 rpage «KommecTsennsil NOKIATEN) — €CTH NPETHBIREMOE TPeGOBAHHE MIOMMEAHT KOTHIECTREHHOM
ouenke;

5 rpade «lpuucuanvies (noACHeHW) — W% OTPEXEHNS TOACHUOUCH JAMACH, CCTH MPETABTAEMOC
TpeGOBAHHE PeaTITIoaHo He B IOTHOM OGEME, H HHSIX NORCHEHHH.

Ouena noxasaTeneit B Gannax

'Baltii NPHCBAMBAIOTCA b 3ABMCHMOCTH OT SHAYEHHS, MPOCTARICHHOTO B rpaipe (PE3YSTT OLCHKI:

llay -2 Ganaa;

(HeTn — e TpeGOBAIA peaninoBaisl He b Mo7HoM oGsewe — 1 Gann (npu amow » crondue ([Tpesatie
~HEOGXOMHMO [INATS PATACHIOUIYIO ATHCE), €GH He PEaTHIORaIs! B ieo — 0 6208,

He TpeSyercm - 2 6anna

OlieHKA PEsyALTATOB 10 TACLHBIM CANHTAPHO-THTHEHHHECKHM TIOKAIATENRM 0 YHPEAEHHIO B UEAOM
1. OticHKa pesyLTATOB OGYIIECTAISCTCA TI0 KEKAOMY PIACY OTICTSHO.
2. VitoroBo olieHKoH CHITAETCA HAHXYIWIas 10 TI060MY pazeny.

A - GGy RTOpHO-TIOMHKIHHIIECKHE YUPERTEHHA

Ne | HaicHosanse  camaprio- | axt- | Uncao | Makcu- | Pack ke | Cpeanaa | Bupaen
ctene

Wi | rurueieckoro nokasarens, ero | ueckoe | mpi- | mansioe | BHpaXeH | HaR prck
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