Критерії

відповідності закладів охорони здоров’я щодо проведення якісних профілактичних медичних оглядів працюючих в шкідливих та небезпечних умовах праці
(розроблено на підставі наказу Міністерства охорони здоров'я України від 21 травня 2007 року № 246 "Про затвердження Порядку проведення медичних оглядів працівників певних категорій", зареєстрованого в Міністерстві юстиції України 23 липня 2007 року № 846/14113, на виконання  пункту 22).

Комунальне некомерційне підприємство «Консультативно-діагностичний центр» Печерського району міста Києва

(знаходиться за адресою: 01103; місто Київ, вулиця професора Підвисоцького, будинок 13. Акредитаційний сертифікат дійсний на строк з 13.05.2019 року по 13.05.2022 року. Контактні дані: телефон/факс (044) 284-54-76; E-mail pechcrpl@ukr.net)
	1. Відомості 
суб'єкта господарювання про наявність нормативно-правових документів.(2.1.)


	№п/п
	Назва документа
	Номер та Серія
	Дата видачі
	Спеціальності (згідно п.4 додатків 4 та 5)

	1.
	Ліцензія на медичну практику 
	№ 459589  АЕ
	07.08.2014р.
	Організація і управління охороною здоровя, акушерство і гінекологія, анестезіологія, бактеріологія, дерматовенерологія, ендокринологія, ендоскопія, інфекційні хвороби, кардіологія, клінічна лабораторна діагностика, клінічна біохімія, лікувальна фізкультура, медична психологія, неврологія, нефрологія, онкологія, онкогінекологія,отоларингологія, ортопедія і травматологія, офтальмологія, ортодонтія, ортопедична стоматологія, проктологія,  психотерапія, професійна патологія, ревматологія, рентгенологія, рефлексотерапія, стоматологія, терапія, терапевтична стоматологія,  ультразвукова діагностика, урологія, фізіотерапія, функціональна діагностика, хірургія, хірургічна стоматологія, гастроентерологія.

	
	Номер та Серія
	Категорія
	Кінцевий термін дії

	2.
	Акредитаційний сертифікат 
	№ 00199  ДОЗ
	  Перша
	13.05.2022р.

	
	Номер та Серія
	Дата видачі
	Кінцевий термін дії

	3.
	Свідоцтво про атестацію клініко-діагностичної лабораторії
	№ ПТ – 440
	27.11.2020р.
	26.11.2022р.

	
	
	
	
	

	2. Відомості
суб'єкта господарювання про стан матеріально-технічної бази, необхідної для проверення інструментальних, функціональних та лабораторних досліджень. (п. 2.6.)

	№п/п.
	Назва медичного приладу
	Наявний (+) або відсутній (-) в ЗОЗ*
	Назва (модель), рік випуску
	Реквізити документа про метрологічну/рентгенологічну повірку (санітарний паспорт), термін дії.

	1.
	Флюорографічний апарат

	               +
	Апарат рентгенівський флюографічний «ФЦОЗ» - 12 ,  2015р.
	ПРОТОКОЛ дозо формуючих параметрів № 0411ВРА

 від 14.07.2020р.

	2.
	Рентгенологічний аппарат

	               +
                +
	Система рентгенографічна UNIVERSAL  X URS
2020р.

Система рентгенодіагностична DM – 650RF зав. №60773 , (апарат типу РДК – ВСМ – 22Dohgmun – Сo  LTD)  ,  2007р.
	ПРОТОКОЛ дозо формуючих параметрів № 0097 РА

 від 23.02.2021р.
ПРОТОКОЛ дозо формуючих параметрів № 0554В РА

 від 14.07.2020р.

	3.
	Рентгенівська мамографічна система 

	                 +
	Цифрова мамо графічна система Selenia  Dimensions SDN – SYS – 6000 – 2D 

2020р.

	ПРОТОКОЛ контролю дозо формуючих параметрів 

№ 0229ВРА 
від 25.03.2021р.

	4.
	Ренгенівський кістковий денситометр 

	                +
	Рентгенівський кістковий денситометр з DEXA  технологією INUS D
2020р.
	ПРОТОКОЛ контролю дозо формуючих параметрів 

№ 0098 ВРА 

від 23.02.2021р.

	5.
	Аудіометр
	               +
	Діагностичний аудіометр МА- 31

1983р.
	Свідоцтво про повірку регульованого засобу вимірювальної техніки

№22 – 01\12398

10.12.2021р.

	6.
	ЕКГ
	              +
	Комплекс діагностичний «CARDIO” № 02 - 220

 2013р.
	Свідоцтво про повірку законодавчо регульованого засобу вимірювальної техніки  53ЕМ0006 202 19 , дійсне до 09.12.2021

	7.
	Палестезіометр (вибротестер)
	              +
	Вібротестер «MBN» ВТ – 002

1999р.
	Свідоцтво про повірку законодавчо регульованого засобу вимірювальної техніки №22-01\13475 дійсне до 10.12.2021

	8.
	Спірограф
	              +
	Монітор дихання пацієнта № 01 – 109

2015р.
	Свідоцтво про повірку засобу вимірювальної техніки           
№ 39-1-8\2720 , дійсне до 11.12 2021

	9.
	Система  ультразвукова діагностична
	               +
	Система  улбтрозвукова діагностична MyLab Seven  з лінійним , конвексним , інтравагінальним датчиком з цифровим принтером HYBRID GRAPHIC PRINTER SONY UP – X 90 ТА БЛОКОМ
	Свідоцтво по повірку законодавчо регульованого засобу вимірювальної техніки 
№ 22-03\13652  дійсне до 28.12.2021

	10.
	ЕХО - кардіографія
	+
	Апарат УЗД Versana  Essential VA  з лінійним , крнвексним 
а секторальним датчиками
	Свідоцтво про повірку законодавчо регульованого засобу вимірювальної техніки 
№ 3579 , дійсне до 12.12.2021

	Примітка: При відсутності в ЗОЗ обладнання, надати договір співпраці, та адресу за якою проводяться обстеження

	Кабінети лікарів та проверення інструментальних, функціональних та лабораторних досліджень*

	№п/п
	Найменування приміщення (кабінету) із зазначенням лікарських спеціальностей та спеціальностей молодших спеціалістів з медичною освітою, що провадять в ньому медичну практику, та його площа
	Перелік оснащення (медичні вироби та вироби медичного призначення) із зазначенням повного найменування виробника, моделі
	Технічний стан, рік випуску медичної техніки, виробів медичного призначення, апаратури, приладів, інструментарію

	
	
	Найменування
	Кількість
	

	1
	Каб.терапевтичний

Лікар терапевт

Сестра медична
	Фонендоскоп ,

Тонометр для вимірювання АТ

OMRON M1 Classic
Ростометр.Ваги

Термометр

Предмети індивідуального захисту

ПК – моноблок lenovo
 БХГ

Xerox3225

Сантиметрова стрічка

Шпателі одноразові

Комп’ютер в складі системний блок , монітор ,маніпулятор


	1
	Технічний стан задовільний

Відповідає вимогам

	2
	Каб.неврологічний

Лікар невропатолог

Сестра медична
	Молоток неврологічний

Фонендоскоп

Тонометр для вимірювання АТ

Предмети індивідуального захисту

Лінійки скіаскопічні

Комп′ютер

Принтер

Модем

Ксерокс


	1
	Технічний стан задовільний

Відповідає вимогам

	3
	Каб. Отоларинголога

Лікар отоляринголог

Сестра медична

Довжина кабінету 7 метрів
	Термометр

Камера «Панмед1»

Предмети індивідуального захисту           

Негатоскоп

Рефлектор налобний

Камертони

Крісло Барані

Воронки вушні

Дзеркало носове

Аудіометр – 

МА - 31

Пінцет

Комп′ютер

Принтер

Модем

Ксерокс

Сухожарова шафа ГП – 80

Кварцева лампа

Шпателі

Бікси
	1
	Технічний стан задовільний

Відповідає вимогам

	4
	Каб. Офтальмологічний

Лікар офтальмолог

Сестра медична

Довжина кабінету 7 метрів
	Рефрактометр

Периметр

Набір пробних окулярів лінз та призм

Офтальмометр

Офтальмоскоп

Очний тонометр Маклакова

Прилад для дослідження гостроти зору з таблицями

Лінійки скіаскопічні

Таблиці для визначення кольорового зору

Очні краплі( мезатон , дикаїн )

Щільова лампа

Комп’ютер , системний блок , монітор

Фотоколориметр КФК – 3

Кварцева лампа
	1
	Технічний стан задовільний
Відповідає вімогам

	5
	Каб. Профпатологічний

Лікар профпатолог

Реєстратор медичний

Сестра медична


	Фонендоскоп ,

Тонометр для вимірювання АТ

Термометр

Предмети індивідуального захисту

Системний блок №2 в складі з монітором

Сантиметрова стрічка

Шпателі одноразові

Динамометр ДК

Шкірний термометр


	1
	Технічний стан задовільний 
Відповідає вімогам

	6
	Каб. Гінекологічний

Лікар акушер – гінеколог 

Акушерка
	Предмети індивідуального захисту

Крісло гінекологічне

Кольпоскоп

Набори  гінекологічні одноразові

Ложечка Фол
	1
	Технічний стан задовільний

Відповідає вімогам

	7
	Кабінет хірурга

Лікар хірург

Сестра медична
	Фонендоскоп ,

Тонометр для вимірювання АТ

Предмети індивідуального захисту

Негатескоп

Реовазограф

Пінцет

Корцанг

Комп’\ютер

Сухожарова шафа

Кварцева лампа

Сантиметрова стрічка

Кутомір

Секундомір

Пульсометр


	1
	Технічний стан задовільний

Відповідає вимогам

	Примітка:


	3. Відомості 
суб'єкта господарювання про наявність персоналу із зазначенням його освітнього і кваліфікаційного рівня (п.4.2.5.)

	№ з/п
	П.І.Б
	Займана посада працівника
	Основна робота або за сумісництвом
	Лікарська спеціальність 
	Наявність сертифікату або  Посвідчення  відповідної кваліфікаційної категорії, термін дії 

	1
	2
	3
	4
	6
	7

	
	Маніва Т. М.
	Завідувач відділення профілактики
	основна
	терапія
	Вища кваліфікаційна  категорія ,   дійсна до 30.03. 2026           

	
	Корнієнко В.А.
	Лікар-терапевт
	основна
	терапія
	Вища кваліфікаційна категоря,   дійсна до 27.12.2021

	
	Мітюк О. В.
	Лікар-невропатолог
	основна
	неврологія
	Вища кваліфікаційна категорія, дійсна до25.06.2024

	
	Стасюк О. Д.
	Лікар-хірург
	основна
	хірургія
	Вища кваліфікаційна категорія, дійсна до 27.11.2024

	
	Чеверда О. І.
	Лікар-офтальмолог
	основна
	офтальмологія
	Вища кваліфікаційна категорія, дійсна до 30.11.2021

	
	Лакатош  В. В.
	Лікар-офтальмолог
	основна
	офтальмологія
	Перша кваліфікаційна категорія, дійсна до 26.03.2022

	
	Коліса Н. В.
	Лікар-дерматолог
	основна
	дерматологія
	Вища кваліфікаційна категорія, дійсна до 13.09.2023

	
	Лободіна О. П.
	Лікар-отоларинголог
	основна
	отоларінгологія
	Друга кваліфікаційна категорія, дійсна до 06.09.2022

	
	Остапенко О. С.
	Лікар-отоларінголог
	основна
	отоларінгологія
	Лікар-спеціаліст,  дійсна до 26.06.2023

	
	Гулюк Я.О.
	Лікар-уролог
	основна
	урологія
	Вища кваліфікаційна категорія, дійсна до 25.11.2021

	
	Овецька Ф.Б.
	Лікар-гінеколог
	основна
	Акушерство і гінекологія
	Вища кваліфікаційна категорія, дійсна до  06.04.2026

	
	Романченко Ю. О.
	Лікар-гінеколог
	основна
	Акушерство і гінекологія  
	Лікар-спеціаліст,  дійсна до06.03.2024

	
	Гончарова С. А..
	Лікар функціональной  діагностики
	основна
	Функціональна дівгностика
	Вища кваліфікаційна категорія, дійсна до 21.02.2024

	
	Вороніна Т. П. 
	Лікар-рентгенолог
	основна
	рентгенологія
	Вища кваліфікаційна категорія, дійсна до 24.02.2025

	Примітка:*  Наявність підготовки з професійної патології.    Лікарі мають підготовку з професійноі патологіі (посвідчення додаються) 

	


	4. Відомості 
суб'єкта господарювання про дотримання вимог та критеріїв проведення періодичних профілактичних медичних оглядів.


	№п/п
	Розділ та пункт наказу 246
	Критерії
	Дотримується
	Недотримується

	1.
	Розділ 2. П.2.4. Розділ 4. П.4.1.1.
	Наявність договорів із роботодавцем на проведення медичного огляду
	дотримується
	

	
	Розділ 4. П.4.1.2; п.4.1.3.
	Наявність наказу про створення комісії виданого з дотриманням вимог п.п.4.1.2.-4.1.3.
	дотримується
	

	2.
	Розділ 2. П.2.4.
	Наявність списків працівників, які підлягають періодичним медичним оглядам з дотриманням вимог щодо їх заповнення згідно додатку 2 або направлення на попередній медичний огляд згідно додатку 3.
	дотримується
	

	3.
	Розділ 2.п.2.9.
	Наявність графіку проведення медичних оглядів з дотриманням вимог щодо його заповнення та погодження.
	дотримується
	

	4.
	Розділ 2. П.2.11.(Працівники, для яких є обов'язковим первинний і періодичний профілактичні наркологічні огляди).


	Дотримання вимог постанови Кабінету Міністрів України від 06.11.97 N 1238 "Про обов'язковий профілактичний наркологічний огляд і порядок його проведення" та наказу МОЗ України від 28.11. 1999 № 339 «Про вдосконалення системи профілактичних протиалкогольних та протинаркотичних заходів та обов'язкових профілактичних наркологічних оглядів»
	дотримується
	

	5.
	Розділ 2. П. 2.12. (Працівники, для яких є обов'язковими попередній та періодичні психіатричні огляди).


	Дотримання вимог Порядку проведення обов'язкових попередніх та періодичних психіатричних оглядів, затвердженого постановою Кабінету Міністрів України від 
27.09.2000 N 1465 та наказу МОЗ України від 17.01. 2002 № 12 «Про затвердження Інструкції про проведення обов'язкових попередніх та періодичних психіатричних оглядів »

	дотримується
	

	6.
	Розділ 2. П.2.15-2.16.

Розділ 4.2.3.
	Дотримання вимог Переліку шкідливих та небезпечних факторів виробничого середовища і трудового процесу, при роботі з якими обов'язковий попередній (періодичні) медичний огляд працівників, наведеному в додатку 4), Переліку робіт, для виконання яких є обов'язковим попередній (періодичні) медичний огляд працівників, наведеному в додатку 5, Переліку загальних медичних протипоказань до роботи із шкідливими та небезпечними факторами виробничого середовища і трудового процесу, наведеному в додатку 6.
	дотримується
	

	
	Розділ 4. П. 4.1.4; п. 4.1.5; 4.2.4;
	Документальне підтвердження визначених: Оздоровчих заходів, динамічного обстеження та лікування, плану реабілітації, Диспансерного нагляду, тимчасового переведення за станом здоров’я на іншу роботу, направлення на МСЕК (ЛКК). Рішення про профпридатність.
	дотримується
	

	7.
	Розділ 2. П.2.17
	Наявність заключного акту за формою, зазначеною в додатку 9.
	дотримується
	

	8.
	Розділ 2. П.2. 24.
	Дотримання вимог щодо надання оперативної інформації
	дотримується
	

	ВІДЕО ПРЕЗЕНТАЦІЯ ЗОЗ
(приміщення зовні, з середини - рецепшин, кабінети, допоміжні приміщення та мовний супровід презентації роботи комісії).

	Презентація (посилання): https://youtu.be/DvOzSOqzk9Q___________________________




Рішення комісії:_________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Протокол засідання комісії  від________ №_________________

 Голова та члени комісії:

                         __________________________________________________________

                         __________________________________________________________

                         __________________________________________________________

                         ___________________________________________________________

                         ____________________________________________________________

                    ____________________________________________________________

