1) Приложение №1 «Коечный фонд и его использование» заполняется по аналогии с таблицей 3100 отраслевой формы 30 «Сведения об учреждении здравоохранения». 
Приложение №1 заполняется по материалам сводных ведомостей учета движения больных и коечного фонда стационара круглосуточного пребывания (уч.ф. № 016/у-02), которые, в свою очередь, составляются по данным «ежедневного листка учета движения больных и коечного фонда» (уч.ф. № 007/у-02). 
По строке «Всего» показывается число коек, движение больных и использование коечного фонда в целом по стационару, койки дневного стационара при больничном учреждении не включать.

В последующих строках записываются суммарные сведения на конец отчетного периода по профилям коек, выделение которых в данной больнице предусмотрено сметой или приказом вышестоящего органа здравоохранения на конец отчетного периода. Сведения о поступивших, выписанных и умерших больных, проведенных ими койко-днях включаются в данное приложение по всем источникам финансирования, т е: ОМС + Бюджет + на платной основе. Отдельными строками «Из общего числа:» выделяются койки и их деятельность, которые заполняются автоматически, по следующим профилям:
- кардиологический профиль (кардиологические, кардиоревматологические, ревматологические);

- неврологический профиль (неврологические койки для детей и для взрослых);

- травматологический профиль (травматологические и ортопедические для детей и для взрослых)
и т.д.

Информация по строка «Реанимация сверхсметная» по количеству коек графы «Кол-во коек на конец отчетного периода» не включаются в строку «Всего коек». Деятельность по койкам сверхсметной реанимации учитывается по соответствующим профилям.
Учреждениям, имеющим акушерские койки (для беременных и рожениц + патология беременности) необходимо заполнить информацию по строке в соответствующих группах (акушерские койки 1, 2 или 3 группы).
Учреждениям, открывшим на своей базе межмуниципальные центры, необходимо заполнить информацию по строке, соответствующей профилю межмуниципального центра.
Количество коек, укомплектованных согласно штатному нормативу и стандартам оснащения проставляется в соответствии с порядками оказания медицинской помощи.
2) Приложение №2 «Из числа пролеченных в стационаре» заполняется по аналогии с таблицей 2000 отраслевой формы 14 «Сведения о деятельности стационара». Источником информации при составлении Приложения №2 являются: в стационаре - форма № 066/у «Статистическая карта выбывшего из стационара»; форма № 016/у «Ведомость учета движения больных и коечного фонда стационара» и др. При составлении Формы для отнесения заболеваний к той или иной нозологической форме или классу заболеваний, следует руководствоваться заключительным клиническим, а в случае смерти - патологоанатомическим диагнозом. 
Отличительным моментов Приложения №2 от формы 14 является то, что в графе «Пролечено – всего (выписано + умерло)» необходимо указать выписанных и умерших суммарно. 
Сведения о выписанных и умерших больных, проведенных койко-днях включаются в данное приложение по всем источникам финансирования, т е: ОМС + Бюджет + на платной основе. Строка «Всего» должна быть больше суммы нижеуказанных строк, так как уточненная информация необходима только по приведенным ниже нозологиям.  
Графа «Пролечено по стандартам» заполняется из графы «Пролечено – всего (выписано + умерло)». Пролеченными по стандартам считать больных, в отношении которых федеральный или, при отсутствии федерального,  региональный стандарты был выполнен в полном объеме. 
3) Приложение №3 «Некоторые показатели деятельности стационара» заполняется по аналогии с таблицами 2000 (по графам о детях 0-17 лет), 2001, 2200, 2300, 2301, 2500,  отраслевой формы 14 «Сведения о деятельности стационара». Источником информации при составлении Приложения №3  является форма № 066/у «Статистическая карта выбывшего из стационара». 


4) Приложение № 4 «Некоторые показатели деятельности скорой медицинской помощи» 
составляется на основании учетных форм  № 109/у «Журнал записи вызовов скорой медицинской помощи», № 110/у «Карта вызова скорой медицинской помощи» и заполняется по аналогии с таблицами 2000, 2001, 2200, 2500,  отраслевой формы 40 «Отчет  станции (отделения) скорой медицинской помощи». Станция (отделение) скорой медицинской считается полностью укомплектованной в соответствии со штатными нормативами если число физических лиц, работающих на ней соответствует штатной численности.


5) Приложение № 5 «Некоторые показатели деятельности поликлиники» заполняется по аналогии с 

таблицей 2100 отраслевой формы 30 «Сведения о учреждении здравоохранения», т е  составляется на          основании сведений, содержащихся в ведомостях учета врачебных посещений в поликлинике и на дому (форма 039/у-02 и, следовательно, содержит информацию о посещениях, выполненных как по ОМС и бюджету, так и на платной основе (посещения в платные отделения и кабинеты не включать!). Строка «Всего» должна быть больше суммы нижеуказанных строк, так как уточненная информация необходима только по приведенным специальностям врачей.


Посещения детей 0-17 лет распределяются по специальностям врачей и выделяются из общего количества посещений отдельной строкой. 


Информация по строкам «Дети 1-го года жизни» и «Кол-во человек, прошедших комплексное обследование в центрах здоровья» указываются в лицах. Причем, строка и «Дети 1-го года жизни» заполняется только по графам «Выполнен стандарт Д-наблюдения», строка «Кол-во человек, прошедших комплексное обследование в центрах здоровья» по графе «Выполнено посещений – всего». Графа «Выполнен стандарт Д-наблюдения» заполняется также по строке «Из строки всего – дети 0-17 лет» из числа детей 0-17 лет, состоящих на диспансерном наблюдении. Стандарт диспансерного наблюдения считается выполненным если все мероприятия, предусмотренные, в отношении гражданина, состоящего на диспансерном наблюдении с определенным заболеванием, выполнены в полном объеме, т е проведен полный объем диагностических исследований,  при каждом очередном осмотре в процессе динамического наблюдения врач проверил и уточнил ранее установленный диагноз, внес необходимые дополнения и изменения, определил лечебные мероприятия и частоту повторных осмотров в соответствии с изменениями в течении заболевания..



В первую строку «Всего посещений» включать посещения в приемном покое. 

6) Приложение № 6 «Штатные, занятые должности и физические лица на конец отчетного периода» 

заполняется в соответствии со штатным расписанием, утвержденным в установленном порядке в пределах фонда заработной платы по аналогии с таблицами 1100 формы 30 «Сведения о учреждении здравоохранения» (строки с 1 по 20), 1100 формы 40 формы 40 «Отчет  станции (отделения) скорой медицинской помощи» (строки с 21 по 24) и 1000 формы 39 «Отчет  станции (отделения) переливания крови», данные по которой включаются в строку «Всего должностей, вкл. отделения скорой медицинской помощи и отделения переливания крови». В последних трех строках этой таблицу – итоговые суммы по всем должностям, врачам, среднему медицинскому   персоналу всех подразделений учреждения. Штаты подразделений, находящихся на хозрасчете и спецсредствах, также не включаются в данную таблицу. 
Сведения о штатной численности персонала по самостоятельным и входящим амбулаторно-поликлиническим учреждениям показываются по всем графам таблицы, по больницам, не имеющим поликлиник только по графам «В целом по учреждению». Самостоятельные амбулаторно-поликлинические учреждения заполняют все графы таблицы,. В лечебно-профилактических учреждениях, имеющих в своем составе и стационар и поликлинику (диспансерное отделение, консультацию) в графах «В целом по учреждению» показывается общая штатная численность персонала учреждения в соответствии со штатным расписанием и платежной ведомостью (по занятым должностям), которая должна включать и временно отсутствующих лиц в связи с болезнью, отпуском, командировкой. Если поликлиника  и стационар имеют раздельные вспомогательные лечебно-диагностические подразделения (лаборатории, кабинеты) сведения об их штатах показываются суммарно в общем числе должностей в графах «В целом по учреждению», а по поликлинике выделяются в графы «в т ч по поликлинике».
Графы «Профпереподготовка и повышение квалификации в течении последних 5 лет» отражает информацию о числе физических лиц работников прошедших, работающих на конец отчетного периода, в течении последних 5 лет либо профессиональную переподготовку, либо повышение квалификации суммарно.

Графы «Получатели выплат стимулирующего характера» заполняются только по занимаемым должностям, работающим в поликлиническом звене в рамках Программы модернизации.
Сведения по специалистам с высшим немедицинским образованием, провизорам, фармацевтам показываются в строке «Всего» и отдельными строками не выделяются.

7) Приложение № 7 «Зарегистрировано больных с данным заболеванием» заполняется по аналогии
с  отраслевой формы 12 «Сведения о числе заболеваний, зарегистрированных у больных, проживающих в районе обслуживания данного учреждения». В таблицу включаются сведения об общем числе зарегистрированных в данном учреждении у больных заболеваний и о больных с заболеваниями, по поводу которых осуществляется диспансерное наблюдение. 


Графы «Зарегистрировано больных за последние 5 лет» заполняются только по строкам злокачественные новообразования, острый и повторный инфаркты миокарда.



Число заболеваний, зарегистрированных у детей 0-17 лет, распределяются по указанным нозологическим формам и выделяются из общего количества заболеваний отдельной строкой. 

Строка «Взято на учет со сроком беременности 12 недель» заполняется только по графам «Состоит на Д-учете на конец периода» и включает, в том числе, в себя сведения о беременных, взятых на учет со здоровой беременностью.
Графы «Нуждается в плановой госпитализации» заполняются согласно «Журналам плановой госпитализации». 
8) Приложение № 8 «Сведения об онкологических больных» заполняется на основании сведений, 
содержащихся в первичной учетной медицинской документацией, по аналогии с отчетными формами № 7, 35 отраслевой годовой отчетности. В строку «Нуждалось в лабораторных исследованиях» проставляется количество больных злокачественными новообразованиями, из числа состоящих на диспансерном наблюдении в Вашем учреждении и нуждающихся в лабораторных исследованиях в соответствующем периоде, независимо от того, где будет проводиться лабораторное обследование. Количество больных, состоящих на диспансерном учете 5 и более лет, учитывает только ныне живущих пациентов. 
9) Приложение № 9 «Сведения о больных социально-значимыми заболеваниями» заполняется по 
аналогии с формами №№ 33, 36, 37  на основании сведений, содержащихся в первичной учетной 
медицинской документации: форма № 030-1/02 «Карта обратившегося за психиатрической (наркологической) помощью», форма № 025/у-05-88 «Медицинская карта амбулаторного наркологического больного», учетная форма № 089/у-туб «Извещении о больном с впервые в жизни установленном диагнозе туберкулеза; с рецидивом туберкулеза», контрольная карта диспансерного наблюдения больных состоящих на диспансерном учете в противотуберкулезных диспансерах отделениях (кабинетах). Информация о включении пациентов в реабилитационные программы, а также успешном завершении пациентами реабилитационных программ уточняется в соответствующих службах и подтверждается пояснительными записками районных специалистов.
       10) Приложение № 10 «Число умерших» заполняется на основании учетной формы №106/у-88  
«Медицинское свидетельство о смерти», учетной формы №106-2/у-08 «Медицинское свидетельство о перинатальной смертности». Строка «Всего» может быть больше суммы нижеуказанных строк, так как уточненная информация необходима только по приведенным ниже нозологическим формам. Строка «Умерло на дому» заполняется из строки «Всего». 
11) Приложение № 11 «Число родов и новорожденных» заполняется по аналогии с таблицами 2110 (в части информации о женщинах, закончивших беременность), 2120 (в части информации о врожденных аномалиях плода), 2210 (в части информации о количестве принятых родов), 2245 (в части информации о числе родившихся живыми и мертвыми), отраслевой формы 32 «Сведения о медицинской помощи, беременным, роженицам и родильницам». 
12) Приложение № 12 «Наличие кабинетов (отделений) и состояние зданий» заполняется по аналогии с таблицами 1001, 8000 отраслевой формы 30 «Сведения о учреждении здравоохранения». с  учетом того, что стационарные учреждения, имеющие койки соответствующего профиля, кабинеты (отделения) не отмечают. Не отмечают профильные кабинеты  специализированные лечебно-профилактические учреждения (КВД – дерматовенерологические, НД - наркологические, детские поликлиники - детские отделения и кабинеты, самостоятельные центры планирования семьи и репродукции - ЦПС и т.д.). Амбулаторно-поликлинические учреждения отмечают кабинеты в тех случаях, если имеются в наличии помещения, занята врачебная должность и осуществляется учет в установленном порядке. Сведения о вспомогательных кабинетах заполняют все лечебно-профилактические учреждения        (амбулаторные и стационарные) в тех случаях, если имеются сведения о деятельности этих служб. При заполнении сведений о состоянии здания необходимо учитывать, что здание –  это строение, имеющее свой технический паспорт и состоящее на балансе учреждения здравоохранения или арендуемое у других организаций на конец отчетного года. Учитываются только здания, в которых установлены больничные койки или ведется  амбулаторный прием, а также проводятся лабораторные, диагностические и другие            исследования. Сведения о состоянии зданий заполняется на основании технического паспорта здания, актов обследования зданий на необходимость капитального ремонта, актов об аварийном состоянии зданий.
Строки «Кол-во амбулаторно-поликлинических учреждений» и «Кол-во больничных учреждений» заполняются только юридическими лицами.  Строка «Кол-во амбулаторно-поликлинических учреждений» заполняется только самостоятельными поликлиниками. В строке «Кол-во женских консультаций» указывается количество женских консультаций (акушерско-гинекологических кабинетов) в учреждении.  

При изменении числа ОВП, ФАПа (открытие или закрытие) необходимо предоставить копию соответствующих приказов.


13) Приложение № 13 «Оборудование» заполняется с учетом числа единиц оборудования  
педиатрических учреждений стоимостью от 20 тысяч рублей, и, из этого числа единиц оборудования со степенью износа 75% и более.

            14) Приложение №14 «Финансирование» строки «Фактические расходы на ТПГГ оказания бесплатной медицинской помощи», «Фактические расходы по ТПГГ за счет средств консолидированного бюджета», «Объем средств ОМС на ТПГГ», «Расходы на амбулаторную медицинскую помощь (ОМС)»   заполняется по аналогии с таблицей 2000 отраслевой формы 62 «Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению» с учетом кассовых расходов в рамках реализации территориальной Программы государственных гарантий (не включаются расходы по реализации мероприятий приоритетного национального проекта в сфере здравоохранения и платные услуги). 
             Строка «Фактические расходы на ТПГГ оказания бесплатной медицинской помощи» должна быть равна сумме строк «Фактические расходы по ТПГГ за счет средств консолидированного бюджета» и «Фактические расходы на ТПГГ за счет средств ОМС». Строка «Фактические расходы по ТПГГ за счет средств консолидированного бюджета» включает в себя сумму муниципального бюджета или бюджет субъекта, а также средства муниципального бюджета или бюджет субъекта на содержание ЛПУ в системе ОМС.
             Строка «Балансовая стоимость активной части основных средств» заполняется  по данным бухгалтерского учета на начало отчетного года. 
Активная часть основных средств – основные средства, которые непосредственно применяются в профилактической, лечебно-диагностической и реабилитационной деятельности учреждения здравоохранения. Балансовой стоимостью основных средств является их первоначальная стоимость с учетом следующий изменений - достройки, дооборудования, реконструкции, модернизации, частичной ликвидации и переоценки объектов основных средств. Бюджетные учреждения проводят переоценку стоимости объектов основных средств по состоянию на начало отчетного года путем пересчета их балансовой стоимости и начисленной суммы амортизации. 

Фонды оплаты труда врачей и среднего медицинского персонала (ОМС+бюджет) указываются в полном объеме за соответствующий период в рублях (не среднее значение).  
             Все данные этой таблица показываются в рублях.
Примечание: во всех таблицах ячейки, залитые желтым цветом не заполнять!!!
