
 

 

 
 

ДЕПАРТАМЕНТ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ  

ТОМСКОЙ ОБЛАСТИ 
 

ПРИКАЗ 

 
01.03.2010 г. Томск № 97 
 

Об утверждении методических рекомендаций о порядке и условиях 

оплаты услуг учреждениям здравоохранения г. Томска и Томской области по 

медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, в период родов и 

послеродовый период, а также по диспансерному наблюдению детей, поставленных в 

течение первого года жизни на диспансерный учет 

 

 

В соответствии с постановлением Правительства РФ от 29.12.2007 № 987 «О порядке 

финансового обеспечения в 2008 - 2010 годах расходов на оплату государственным и 

муниципальным учреждениям здравоохранения услуг по медицинской помощи, оказанной 

женщинам в период беременности, в период родов и в послеродовой период, а также 

диспансерному (профилактическому) наблюдению детей, поставленных в течение первого года 

жизни в возрасте до 3 месяцев на диспансерный учет», с учетом постановления Правительства 

РФ от 29.12.2009 № 1098 «О внесении изменений в постановление Правительства РФ от 

29.12.2007 № 987», 

 

П Р И К А З Ы В А Ю :  
         1. Утвердить методические рекомендации о порядке и условиях осуществления оплаты 

услуг учреждениям здравоохранения г. Томска и Томской области по медицинской помощи, 

оказанной женщинам в период беременности, в период родов и послеродовый период, а также по 

диспансерному наблюдению детей, поставленных в течение первого года жизни на 

диспансерный учет  (далее - рекомендации) в соответствии с приложением к настоящему 

приказу. 

2.    Контроль за выполнением настоящего приказа оставляю за собой.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Начальник департамента                                                              М.Н. Заюков 
 

 

 

 

 

 
Несветайло Н.Я. 

           515253 



 

 

УТВЕРЖДЕНО 

Начальник Департамента  

здравоохранения Томской области 

01.03.2010 № 97 

Методические рекомендации о порядке и условиях 

оплаты услуг учреждениям здравоохранения г. Томска и Томской области по медицинской 

помощи, оказанной женщинам в период беременности, в период родов и послеродовый период, а 

также по диспансерному наблюдению детей, поставленных в течение первого года жизни на 

диспансерный учет 

 

1. Общие положения 

Настоящие методические рекомендации о порядке и условиях оплаты услуг учреждениям 

здравоохранения г. Томска и Томской области по медицинской помощи, оказанной женщинам в 

период беременности, в период родов и послеродовый период, а также по диспансерному 

наблюдению детей, поставленных в течение первого года жизни на диспансерный учет (далее – 

рекомендации) разработаны для сохранения единых принципов по оплате труда для работников 

учреждений здравоохранения на территории г. Томска и Томской области, оказывающих 

амбулаторную помощь женщинам в период беременности, стационарную помощь в период 

родов и послеродовый период, и осуществляющих диспансерное наблюдение детей в течение 

первого года жизни. 

Рекомендации по использованию средств, получаемых учреждениями здравоохранения по 

родовым сертификатам, разработаны в соответствии с нормативными документами, 

действующими на территории РФ и Томской области и регламентирующими порядок целевого и 

эффективного использования средств федерального бюджета. 

Правила финансового обеспечения расходов, связанных с оплатой учреждениям 

здравоохранения услуг по медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, в 

период родов и послеродовый период, а также за диспансерное наблюдение ребенка в течение 

первого года жизни утверждены постановлением Правительства РФ от 29.12.2007 № 987 «О 

порядке финансового обеспечения в 2008 - 2010 годах расходов на оплату государственным и 

муниципальным учреждениям здравоохранения услуг по медицинской помощи, оказанной 

женщинам в период беременности, в период родов и в послеродовой период, а также 

диспансерному (профилактическому) наблюдению детей, поставленных в течение первого года 

жизни в возрасте до 3 месяцев на диспансерный учет», с учетом постановления Правительства 

РФ от 29.12.2009 № 1098 «О внесении изменений в постановление Правительства РФ от 

29.12.2007 № 987». 

Порядок и условия оплаты услуг за оказанные медицинские услуги женщинам в период 

беременности, в период родов и послеродовый период, а также за диспансерное наблюдение 

ребенка в течение первого года жизни, а также порядок расходования средств, связанных с 

оплатой вышеуказанных услуг, учреждениям здравоохранения утверждены Министерством 

здравоохранения и социального развития РФ: 

- Приказ Минздравсоцразвития РФ от 16.01.2008 № 11н «О порядке и условиях оплаты 

государственным и муниципальным учреждениям здравоохранения (а при их отсутствии - 

медицинским организациям, в которых установленном законодательством Российской 

Федерации порядке размещен государственный и (или) муниципальный заказ) услуг по 

медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, в период родов и в 

послеродовый период, а также диспансерному (профилактическому) наблюдению детей, 

поставленных в течение первого года жизни в возрасте до 3 месяцев на диспансерный учет, и 

выдачи женщинам родовых сертификатов»; 

- Приказ Минздравсоцразвития РФ от 05.02.2008 № 51н «О порядке расходования средств, 

связанных с оплатой услуг государственным и муниципальным учреждениям здравоохранения 

(а при их отсутствии – медицинским организациям, в которых в установленном 

законодательством Российской Федерации порядке размещен государственный и (или) 

муниципальный заказ) услуг по медицинской помощи, оказанной женщинам в период 

беременности, в период родов и в послеродовой период, а также по диспансерному 

(профилактическому) наблюдению детей, поставленных в течение первого года жизни в возрасте 

до 3 месяцев на диспансерный учет». 



2. Методические рекомендации о порядке финансирования программы «Родовой 

сертификат»: 

 

Порядок обращения родового 

сертификата:

 



3. Методические рекомендации о порядке расходования средств, связанных с оплатой 

услуг по медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, в период 

родов и послеродовый период, а также по диспансерному наблюдению детей, поставленных 

в течение первого года жизни на диспансерный учет 

В соответствии с вышеуказанными нормативными документами, средства на оплату услуг за 

оказанную амбулаторно-поликлиническую помощь женщинам в период беременности 

направляются учреждениями здравоохранения на: 

 оплату труда врачей-специалистов и среднего медицинского персонала, в размере 35-45 

% в зависимости от качества оказанной медицинской помощи в соответствии с 

критериями, утверждаемыми Министерством здравоохранения и социального развития 

Российской Федерации;  

 обеспечение медикаментами женщин в период беременности (фолиевая кислота, калий 

йодид, поливитамин, поливитамин + мультиминерал, железа (III) гидроксид 

полимальтозат, железа фумарат + фолиевая кислота, витамин Е, кальция карбонат) в 

размере 20-33 % указанных средств;  

 оснащение медицинским оборудованием, инструментарием, мягким инвентарем и 

изделиями медицинского назначения. 

Средства на оплату услуг за оказанную стационарную помощь женщинам в период родов и 

послеродовой период в родильном доме (отделении) направляются учреждениями 

здравоохранения на: 

 оплату труда врачей-специалистов, среднего и младшего медицинского персонала, в 

размере 40-55 % указанных средств в зависимости от качества оказанной медицинской 

помощи в соответствии с критериями, утверждаемыми Министерством здравоохранения 

и социального развития Российской Федерации;  

 оснащение медицинским оборудованием, инструментарием и мягким инвентарем;  

 обеспечение медикаментами и изделиями медицинского назначения, дополнительным 

питанием беременных и кормящих женщин. 

Средства на оплату услуг за осуществление диспансерного наблюдения ребенка в 

течение первого года жизни направляются на оплату труда врачей-специалистов и среднего 

медицинского персонала, за исключением врачей-педиатров участковых, врачей общей практики 

(семейных врачей), медицинских сестер участковых врачей-педиатров участковых медицинских 

сестер врачей общей практики (семейных врачей).  

Вместе с тем необходимо учитывать, что оплата труда врачей-педиатров участковых и 

медицинских сестер участковых врачей-педиатров участковых из средств родовых сертификатов 

возможна при условии отсутствия оформленных трудовых отношений между врачами-

педиатрами участковыми и медицинскими сестрами врачей-педиатров и учреждениями 

здравоохранения на выполнение государственного задания по оказанию дополнительной 

медицинской помощи (т.е. не получающих ежемесячно 10 и 5 тысяч рублей из средств 

федерального бюджета). 

 

Принцип распределения денежных средств, получаемых в качестве оплаты талонов 

родовых сертификатов, необходимо закрепить во внутренних локальных актах: «Положение по 

распределению средств» и «Положение об оплате труда», принятым в порядке, установленном 

ст.372 Трудового Кодекса РФ (с учетом мнения выборного профсоюзного органа медицинского 

учреждения).  

В основу распределения средств по родовым сертификатам должны быть положены 

критерии оценки деятельности работников, так как средства, получаемые на основании родовых 

сертификатов - это выплата, которая призвана повысить заинтересованность медицинского 

персонала в повышении качества оказания помощи женщинам в период беременности и родов. 

Указанные средства не должны рассматриваться как оплата за отработанное время или 

выполненную услугу, ведь оплата труда уже произведена за счет средств обязательного 

медицинского страхования (или бюджета). Поэтому в зависимости от цели стимулирования 

труда нужно определить должности и подразделения, на которые должны распределяться 

дополнительные средства. 

Распределение средств на оплату услуг осуществляется руководителем учреждения 

здравоохранения на основании приказа по учреждению здравоохранения, и направляются 

данные средства только на оплату труда медицинских работников, непосредственно оказавших 



медицинскую помощь женщинам в период беременности, в период родов и в послеродовой 

период, а также за осуществление диспансерного наблюдения ребенка в течение первого года 

жизни, имеющим сертификат специалиста и включенным в региональный сегмент Федерального 

регистра медицинских работников и соответственно не могут быть направлены на оплату труда 

иных работников учреждения здравоохранения (медицинские регистраторы, сестры-хозяйки, 

работники планово-экономической и эксплуатационно-технической служб). 

Руководители учреждения здравоохранения: главный врач, заведующий женской 

консультацией, заместитель главного врача по медицинской части (далее - руководители) имеют 

право на дополнительные выплаты из средств, полученных в рамках родовых сертификатов, в 

случае оформления совместительства (на 0,25 ставки врача), наличии соответствующего 

образования и при непосредственном оказании медицинской помощи в период 

беременности, в период родов и в послеродовой период, при этом выплаты осуществляются как 

врачу в соответствии с приказом по учреждению либо, если в должностной инструкции 

руководителей предусмотрены виды деятельности, относящиеся к непосредственному оказанию 

медицинской помощи в период беременности, в период родов и в послеродовой период и при 

диспансерном наблюдении детей до года (консультации и т.д.), при документальном 

подтверждении выполненных работ (записи в историях болезни, амбулаторных картах).  

Также допускается оплата труда за счет средств, полученных по родовым сертификатам для 

заведующих женскими (детскими) консультациями, в том случае, если они являются 

руководителями не учреждения здравоохранения, а структурного подразделения (поликлиники, 

больницы, родильного дома). В данном случае в должностной инструкции для заведующих 

женскими консультациями должны быть предусмотрены виды деятельности, относящиеся к 

непосредственному оказанию медицинской помощи женщинам в период беременности (родов) и 

диспансерному наблюдению детей до года. Необходимым условием для дополнительной оплаты 

труда за счет средств, полученных по родовым сертификатам, является выполнение 

соответствующих работ. Дополнительная оплата труда производится в соответствии с принятым 

в учреждении здравоохранения Положением об оплате труда. 

Кроме того, в соответствии с «Правилами финансового обеспечения в 2010 году расходов 

на оплату учреждениям здравоохранения (а при их отсутствии - медицинским организациям, в 

которых в установленном законодательством Российской Федерации порядке размещен 

государственный и (или) муниципальный заказ услуг по медицинской помощи, оказанной 

женщинам в период беременности, в период родов и в послеродовой период, а также 

диспансерному (профилактическому) наблюдению детей, поставленных в течение первого года 

жизни в возрасте до 3 месяцев на диспансерный учет)», утвержденными постановлением 

Правительства РФ от 29.12.2007 № 987 (ред. постановления Правительства РФ от 29.12.2009 № 

1098), региональное отделение Фонда социального страхования РФ перечисляет средства на 

оплату услуг учреждению здравоохранения, имеющему лицензию на осуществление 

медицинской деятельности, включая работы и услуги по специальностям «акушерство и 

гинекология» и (или) «педиатрия», на основании заключенного ими договора. 

В связи с этим региональное отделение Фонда социального страхования РФ, заключая 

договор об оплате услуг, принимает во внимание только факт наличия у него лицензии на 

медицинскую деятельность по специальности «акушерство и гинекология» и (или) «педиатрия», 

не требуя лицензии на медицинскую деятельность по иным видам работ (услуг). 

Вместе с тем, «Стандартом диспансерного (профилактического) наблюдения ребенка в 

течение первого года жизни, утвержденным Приказом Минздравсоцразвития РФ от 28.04.2007 

№ 307 (далее – Стандарт), рекомендуется включать в объем медицинской помощи при 

диспансерном (профилактическом) наблюдении ребенка в течение первого года жизни участие 

врачей узких специальностей. 

При этом учреждение здравоохранения, заключившее с региональным отделением Фонда 

социального страхования РФ договор об оплате услуг, при отсутствии у него в штате 

медицинских работников, необходимых для осуществления диспансерного наблюдения детей в 

течение первого года жизни, вправе в рамках гражданско-правовых правоотношений заключать 

с иными медицинскими организациями, у которых имеются в штате требуемые специалисты, 

договоры о привлечении таких специалистов для выполнения Стандарта в полном объеме. 

В соответствии с Приказом Минфина России от 24.08.2007 № 74н «Об утверждении 

Указаний о порядке применения бюджетной классификации Российской Федерации» оплата 

труда медицинским работникам может осуществляться из средств от реализации талонов № 3-1 

и № 3-2 родовых сертификатов, в соответствии с КБК 226 «Прочие работы, услуги», 



предусматривающей расходы по оплате договоров на выполнение работ и оказание услуг, не 

отнесенных на подстатьи 221 - 225. 

На основании Приказа Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 

28.04.2007 № 307 «О стандарте диспансерного (профилактического) наблюдения ребенка в 

течение первого года жизни» диспансерное наблюдение ребенка в течение первого года жизни 

включает два осмотра врача-стоматолога детского. 

По вопросу оплаты труда врачей-стоматологов и медицинских сестер врачей-стоматологов, 

привлекаемых для диспансерного наблюдения ребенка в течение первого года жизни 

Департамент здравоохранения Томской области информирует - осмотры детей как до года, так и 

старше осуществляются стоматологическими поликлиниками на основе полисов обязательного 

медицинского страхования (далее - ОМС). 

На основании Программы государственных гарантий оказания гражданам Российской 

Федерации бесплатной медицинской помощи включены в первичную медико-санитарную 

помощь мероприятия по проведению профилактических осмотров, диспансерного наблюдения 

здоровых детей. 

Следовательно, средства на оплату услуг по диспансерному наблюдению детей до года 

врачей-стоматологов учитываются при выделении средств учреждениям (в том числе и 

стоматологическим поликлиникам) из бюджета ТФ ОМС, выделяемого на выполнение 

территориальных программ обязательного медицинского страхования субъектов Российской 

Федерации. 

Средства по родовым сертификатам перечисляет Фонд социального страхования 

Российской Федерации (далее – ФСС РФ) на основании счетов на оплату услуг с приложением 

талонов родовых сертификатов, а также реестров указанных талонов путем перечисления 

средств на лицевые счета учреждений здравоохранения (в том числе детских городских 

поликлиник), имеющих лицензию на медицинскую деятельность, включая работы и услуги по 

специальности «Педиатрия». 

Детские городские поликлиники должны обеспечить ведение обособленного учета средств, 

поступающих от отделения ФСС РФ, и направлять на оплату труда врачей-специалистов и 

среднего медицинского персонала, участвовавших в диспансерном (профилактическом) 

наблюдении детей до года, согласно утвержденному Положению по оплате труда. 

Соответственно оплата услуг врача-стоматолога за проведение диспансерного осмотра 

детей до года осуществляется стоматологической поликлиникой из средств ОМС, а не из 

средств, полученных детской городской поликлиникой по родовым сертификатам за 

диспансерное наблюдение детей до года. 

Оплата за счет средств, полученных по родовым сертификатам, возможна для врачей-

стоматологов детских городских поликлиник, имеющих в своем составе стоматологические 

отделения. 

Этот порядок оплаты труда касается и медицинских сестер врачей-стоматологов. 

Следует отметить, что в оплату услуг по диспансерному (профилактическому) наблюдению 

ребенка в период диспансерного (профилактического) наблюдения ребенка в детской 

поликлинике включается период пребывания ребенка по медицинским показаниям в стационаре. 

 

 Постановлением Правительства РФ № 987 (Типовой договор) предусмотрена 

обязанность учреждения здравоохранения информировать региональное отделение ФСС РФ об 

окончании срока действия лицензии на осуществление медицинской деятельности не позднее 

месяца до окончания срока ее действия. При этом период переоформления лицензии не влияет 

на порядок оплаты родовых сертификатов; 

 использование поступивших денежных средств за оказанные услуги по родовым 

сертификатам на оплату труда медицинских работников и обеспечение медикаментами женщин 

в период беременности выше установленного процентного соотношения расцениваются как 

перерасход средств федерального бюджета, выделенных на дополнительное финансирование 

медицинских услуг оказанных женщинам в период беременности, в период родов и 

послеродовый период; 

 затраченные не по целевому назначению средства должны быть восстановлены на 

расчетном счете учреждения и использованы в дальнейшем на оплату соответствующих 

расходов или возвращены внебюджетному фонду; 

 аналитический учет средств, поступающих от отделений ФСС РФ на оплату услуг 

по медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, родов и в послеродовый 



период, а также по диспансерному наблюдению ребенка в течение первого года жизни, ведется 

обособленно от других средств по приносящей доход деятельности; 

 родовой сертификат (талон № 1 и № 2) выдается на женщину, а не на ребенка, 

поэтому даже в случае многоплодной беременности родовой сертификат всего один. Для оплаты 

услуг, оказанных непосредственно ребенку, предназначен талон родового сертификата № 3-1 и 

№ 3-2. При этом оплата услуг по диспансерному (профилактическому) наблюдению в детской 

поликлинике производится за каждого ребенка, получившего такие услуги; 

 при оплате услуг по медицинской помощи, оказываемой женщине в период 

беременности, в период непрерывного наблюдения и ведения женщины на амбулаторно-

поликлиническом этапе в женской консультации, включаются периоды пребывания женщины по 

медицинским показаниям в стационаре; 

 медицинские работники лечебно-профилактического учреждения, участвующие в 

оказании амбулаторно-поликлинической помощи женщинам в период беременности, 

стационарной помощи женщинам в период родов и послеродовый период и в осуществлении 

диспансерного (профилактического) наблюдении детей в течение первого года жизни должны 

быть включены в тарификационные списки медицинского учреждения в соответствии с 

занимаемой должностью в соответствующем структурном подразделении учреждения, что 

должно соответствовать штатному расписанию, утвержденному для лечебно-профилактического 

учреждения. 

Совместительство медицинского работника, оказывающего амбулаторно-поликлиническую 

помощь женщинам в период беременности (в женской консультации) должности в отделении 

(структурном подразделении) стационара и имеющего при этом соответствующее образование – 

должно найти отражение в тарификационных списках медицинского учреждения и 

соответствовать штатному расписанию. 

 перечень изделий медицинского назначения утвержден в «Общероссийском 

классификаторе продукции ОК 005-93 (ОКП) постановлением Госстандарта России от 

30.12.1993 № 301 (ред. от 01.04.2002 с изменениями от 24.12.2002).  

С целью упорядочения расходования средств, полученных по родовым сертификатам, 

лечебно-профилактическими учреждениями, оказывающими медицинскую помощь женщинам в 

период беременности на амбулаторном этапе, Департамент здравоохранения Томской области 

рекомендует: 

- заключать договоры с аптечными учреждениями, расположенными в территориальной 

близости от подведомственных женских консультаций; 

- в договорах указывать порядок взаиморасчетов за медикаменты, полученные 

беременными по рецептам в соответствии с Приказом Минздравсоцразвития РФ № 51н; 

- выписку рецептов осуществлять на рецептурных бланках 107/у, отмеченных штампом 

«Родовой сертификат», с соответствующей записью в день выдачи рецепта в первичной 

медицинской документации; 

- обеспечивать контроль обоснованности выписки лекарственных средств (только 

женщинам, имеющим родовой сертификат); 

- проводить учет выданных рецептов: копия рецепта, вклеивается в первичную 

медицинскую документацию, сведения о выданных (полученных) лекарственных средствах 

регистрируются в журнале. 

Контроль выписки лекарственных препаратов в пределах перечисляемых средств родовых 

сертификатов (с учетом среднемесячной суммы перечислений) должен возлагаться на главных 

врачей подведомственных лечебно-профилактических учреждений, а также руководителей 

структурных подразделений родовспоможения. 

 

4. Организация учета родовых сертификатов.  

Родовые сертификаты являются документами строгой отчетности и должны храниться в 

специальных помещениях, сейфах или специально изготовленных шкафах, обитых 

оцинкованным железом, с надежными внутренними или навесными замками. Помещения, 

сейфы, шкафы, где хранятся родовые сертификаты, должны быть закрыты на замки и опечатаны 

печатью. 

Бланки родовые сертификаты подлежат учету на забалансовом счете 03 «Бланки строгой 

отчетности» в условной оценке 1 рубль за один бланк. 

Списание бланков родовых сертификатов с забалансового счета 03 осуществляется по 

истечении установленных сроков хранения корешков родовых сертификатов, испорченных 



родовых сертификатов, а также при установлении факта утери, хищения бланков родовых 

сертификатов на основании следующих документов: 

Акт об уничтожении корешков родовых сертификатов, срок хранения которых истек; 

Акт об уничтожении испорченных родовых сертификатов; 

Акт о списании бланков строгой отчетности (0504816). 

В аналитическом учете по счету 03 бланки родовых сертификатов учитываются 

обособленно от корешков бланков родовых сертификатов. 

 

5. Документальное оформление операций с родовыми сертификатами. 

Прием родовых сертификатов в учреждении здравоохранения, оказывающем медицинскую 

помощь женщинам в период беременности на амбулаторно-поликлиническом этапе, 

осуществляется на основании накладных от исполнительного органа ФСС РФ. 

Учет прихода и расхода родовых сертификатов осуществляется в Книге учета прихода 

родовых сертификатов женской консультацией. Книга должна быть пронумерована, 

прошнурована и иметь на последней странице запись, содержащую количество страниц, 

наименование, печать и подпись руководителя учреждения здравоохранения. 

Записи в Книге производятся в хронологическом порядке лицом, ответственным за 

получение, выдачу и хранение родовых сертификатов. Ответственное лицо назначается 

приказом руководителя учреждения здравоохранения. 

Последней страницей в книге учета является внутренний лист, а не внутренняя часть 

задней обложки. Поэтому печать и все записи производятся на последней странице последнего 

внутреннего листа. 

Родовой сертификат выдается женщине при сроке беременности 30 недель (при 

многоплодной беременности - 28 недель) и более и заполняется учреждением здравоохранения, 

оказывающим амбулаторно-поликлиническую помощь женщинам в период беременности и 

родов. 

Заполнение родового сертификата производится в соответствии с утвержденными 

требованиями (Приложение № 2 к Приказу Минздравсоцразвития РФ № 701). 

 

Лечащие врачи либо работники учреждения здравоохранения, оформляющие родовые 

сертификаты централизованно, на основании приказа руководителя учреждения получают 

родовые сертификаты под отчет от ответственного лица. 

При получении новых родовых сертификатов корешки ранее полученных родовых 

сертификатов сдаются ответственному лицу. 

Учет распределения родовых сертификатов осуществляется в «Книге учета распределения 

родовых сертификатов женской консультацией». 

Оформленные корешки родовых сертификатов хранятся в учреждениях здравоохранения в 

течение трех лет, после чего уничтожаются в этом же учреждении в соответствии с Актом об 

уничтожении корешков родовых сертификатов, срок хранения которых истек. 

Учреждения здравоохранения ведут учет испорченных, утерянных, похищенных родовых 

сертификатов в «Книге учета испорченных, утерянных, похищенных родовых сертификатов». В 

конце года учреждения здравоохранения передают информацию об испорченных, утерянных и 

похищенных родовых сертификатах в исполнительные органы ФСС РФ. 

Испорченные родовые сертификаты хранятся в учреждениях здравоохранения в отдельной 

папке, имеющей их опись, в которой указываются фамилия, имя, отчество лечащего врача, 

выдавшего родовой сертификат, дата сдачи, номера и серии испорченных родовых 

сертификатов. 

Уничтожение испорченных родовых сертификатов производится в учреждениях 

здравоохранения по истечении трех лет комиссией, созданной по приказу руководителя 

учреждения, по Акту об уничтожении испорченных родовых сертификатов. 

Учреждения здравоохранения представляют в исполнительные органы ФСС РФ: 

Отчеты-заявки на получение родовых сертификатов на соответствующий квартал - 

ежеквартально, в срок до 5 числа месяца, следующего за отчетным кварталом. Отчеты-заявки 

представляются независимо от того, имеется ли необходимость в получении новых родовых 

сертификатов. 

Заявку на родовые сертификаты на следующий календарный год - ежегодно, до 1 февраля 

текущего года. 



Отчет-заявка и заявка подписываются руководителем и главным бухгалтером учреждения 

здравоохранения и заверяются печатью учреждения. 

Ответственность за получение, распределение и хранение родовых сертификатов, а также 

их учет и отчетность по ним несут руководители и главные бухгалтеры учреждений 

здравоохранения. 

 

6. Учет финансирования расходов, связанных с оплатой услуг по медицинской 

помощи, оказанной женщинам в период беременности, родов и в послеродовой период, а 

также по диспансерному наблюдению ребенка в течение первого года жизни. 

Порядок финансирования расходов, связанных с оплатой государственным и 

муниципальным учреждениям здравоохранения (а при их отсутствии - медицинским 

организациям, в которых в установленном законодательством Российской Федерации порядке 

размещен государственный и (или) муниципальный заказ) услуг по медицинской помощи, 

оказанной женщинам в период беременности, родов и в послеродовой период, а также по 

диспансерному наблюдению ребенка в течение первого года жизни, устанавливается 

постановлением Правительства РФ на очередной финансовый год. 

Оплата учреждениям здравоохранения оказанных услуг по медицинской помощи, 

оказанной женщинам в период беременности, в период родов и в послеродовой период, а также 

по диспансерному наблюдению ребенка в течение первого года жизни осуществляется в 

соответствии с договором, заключенным отделением ФСС РФ с учреждением здравоохранения 

по установленной законодательством форме. 

Обязательным условием заключения договора является наличие у учреждения 

здравоохранения действующей лицензии на осуществление медицинской деятельности, включая 

работы и услуги по специальностям «Акушерство и гинекология» и (или) «педиатрия». 

Оплата услуг учреждений здравоохранения осуществляется региональными отделениями 

ФСС РФ исходя из расчета: 

3 тыс. рублей за каждую женщину, получившую соответствующие услуги в учреждениях 

здравоохранения, оказывающих амбулаторно-поликлиническую помощь женщинам в период 

беременности; 

6 тыс. рублей за каждую женщину, получившую соответствующие услуги в учреждениях 

здравоохранения, оказывающих стационарную помощь женщинам в период родов и в 

послеродовой период; 

1 тыс. рублей за каждого ребенка, получившего соответствующие услуги в учреждениях 

здравоохранения, осуществляющих диспансерное наблюдение ребенка в течение первого года 

жизни. 

Основанием для оплаты оказанных учреждением здравоохранения услуг являются талоны 

родовых сертификатов. 

Суммы финансирования из бюджетов государственных внебюджетных фондов, 

выделяемые на осуществление уставной деятельности учреждений здравоохранения, не 

учитываются при определении налоговой базы по налогу на прибыль (в соответствии с п. 2, 3 ст. 

251 НК РФ). 

 

7. Записи по отражению в бюджетном учете операций по поступлению денежных 

средств и оказанию медицинских услуг: 
N  

п/п 

Содержание операции Первичный    

документ 

Бухгалтерская запись 

Дебет Кредит 

1  2             3        4       5       

Отражение в учете операций движения бланков родовых сертификатов.        № счета                              № счета   

1  Получение бланков родовых 

сертификатов от исполнительного 

органа   ФСС РФ.                   

Накладная 

исполнительного органа 

ФСС    

Забалансовый счет 03 

"Бланки строгой 

отчетности", 

аналитика по МОЛ      

 

2  Выдача бланков родовых  

сертификатов работникам учреждения                

здравоохранения, заполняющим 

родовые сертификаты, а также возврат 

корешков родовых сертификатов.  

Книга учета 

распределения родовых 

сертификатов женской 

консультацией  

Забалансовый счет 

03 "Бланки строгой 

отчетности" 

аналитика по МОЛ  

Забалансовый счет 

03 "Бланки строгой 

отчетности", 

аналитика по МОЛ  



3  Списание корешков родовых 

сертификатов по истечении 

установленного срока их хранения. 

Акт об уничтожении  

корешков родовых 

сертификатов, срок 

хранения которых истек  

 Забалансовый счет 

03 "Бланки строгой 

отчетности" 

аналитика по МОЛ 

4  Списание испорченных родовых 

сертификатов по  истечении 

установленного срока их хранения.        

Акт об уничтожении 

испорченных родовых 

сертификатов   

 Забалансовый счет 

03 "Бланки строгой  

отчетности" 

аналитика по МОЛ      

5  Списание утерянных, похищенных 

бланков родовых сертификатов.     

Акт о списании бланков 

строгой отчетности 

(0504816)    

 Забалансовый счет 

03   "Бланки 

строгой  отчетности 

"аналитика по МОЛ      

Отражение в учете операций с доходами от оказанных медицинских услуг.     

6  Начисление доходов за оказанные 

медицинские услуги.   

Счет,  

Талоны родовых 

сертификатов,  

Реестр родовых     

сертификатов   

2 205 10 560  2 401 01 180  

7  Поступление целевых средств по 

родовым сертификатам на лицевой 

счет учреждения, открытый в органе, 

организующем исполнение бюджета        

(банковский счет).        

Выписка из лицевого 

счета (банковская 

выписка)     

201 01 510  

(одновременно 

по забалансовому 

счету 17)   

2 205 10 660  

Отражение в учете операций расходования целевых средств, полученных от    

ФСС РФ за оказанные медицинские услуги.                                   

8  Начисление заработной платы 

медицинскому персоналу учреждения 

здравоохранения.          

Расчетно-платежная  

ведомость    

2 401 01 211  2 302 01 730  

9  Начисление ЕСН и страховых взносов 

на обязательное пенсионное 

страхование.              

Налоговый регистр     2 401 01 213  2 303 02 730  

10  Отчисления по обязательному 

социальному страхованию от 

несчастных случаев на производстве и 

профессиональных заболеваний.              

Налоговый регистр     2 401 01 213  2 303 06 730  

11  Принятие к учету медикаментов, 

продуктов питания, мягкого 

инвентаря, изделий медицинского 

назначения.  

Накладная     2 105 01 340  

2 105 02 340  

2 105 05 340  

2 105 06 340  

2 302 22 730  

12  Списание израсходованных 

медикаментов, продуктов питания, 

мягкого инвентаря, изделий 

медицинского назначения.  

Акт о списании 

материальных запасов     

(0504230)    

2 401 01 272  2 105 01 440  

2 105 02 440  

2 105 05 440  

2 105 06 440  

13  Отражение капитальных вложений в 

медицинское оборудование, 

инструментарий.           

Накладная    2 106 01 310  2 302 19 730  

14  Принятие к учету медицинского 

оборудования, инструментария.           

Акт ф. N ОС-1 (0306001),    

Акт ф. N ОС-1б 

(0306031)    

2 101 04 310  

2 101 06 310  

2 106 01 410  

15  Расчет с поставщиком за медицинское 

оборудование, инструментарий.           

Выписка из лицевого 

счета (банковская   

выписка)     

2 302 19 830 2 201 01 610  

(одновременно по 

забаланс. счету 18)   

16  Расчет с поставщиком за 

медикаменты, продукты питания, 

мягкий инвентарь, изделия 

медицинского назначения.  

Выписка из лицевого 

счета (банковская 

выписка)     

2 302 22 830 2 201 01 610  

(одновременно по 

забалансовому 

счету 18)   

17  Перечисление ЕСН и  страховых 

взносов на обязательное пенсионное  

страхование.              

Выписка из лицевого 

счета (банковская 

выписка)     

2 303 02 830 2 201 01 610  

(одновременно по 

забаланс. счету 18)   

18  Перечисление сумм по   

обязательному социальному 

страхованию от несчастных случаев на 

производстве и проф. заболеваний.              

Выписка из лицевого 

счета (банковская 

выписка)     

2 303 06 830 2 201 01 610 

(одновременно по 

забаланс. счету 18)   

 

 

 

 



Нормативная база 

1. Федеральный закон от 25 ноября 2008 г. № 215-ФЗ «О бюджете Федерального фонда 

обязательного медицинского страхования на 2009 год и на плановый период 2010 и 2011 годов» 

(в ред. Федерального закона от 28.04.2009 № 79-ФЗ). 

2. Федеральный закон от 25 ноября 2008 г. № 216-ФЗ «О бюджете Фонда социального 

страхования Российской Федерации на 2009 год и на плановый период 2010 и 2011 годов» (в ред. 

Федерального закона от 28.04.2009 N 78-ФЗ). 

3. Постановление Правительства Российской Федерации от 29 декабря 2009 г. № 1098 «О 

внесении изменений в Постановление Правительства Российской Федерации от 29.декабря 2007 

г. № 987». 

4. Постановление Правительства Российской Федерации от 29 декабря 2007 г. № 987 «О 

порядке финансового обеспечения в 2008 - 2010 годах расходов на оплату государственным и 

муниципальным учреждениям здравоохранения услуг по медицинской помощи, оказанной 

женщинам в период беременности, в период родов и в послеродовой период, а также 

диспансерному (профилактическому) наблюдению детей, поставленных в течение первого года 

жизни в возрасте до 3 месяцев на диспансерный учет». 

5. Приказ Минздравсоцразвития РФ от 16 января 2008 г. № 11н «О порядке и условиях 

оплаты государственным и муниципальным учреждениям здравоохранения (а при их отсутствии 

- медицинским организациям, в которых в установленном законодательством Российской 

Федерации порядке размещен государственный и (или) муниципальный заказ) услуг по 

медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, в период родов и в 

послеродовой период, а также диспансерному (профилактическому) наблюдению детей, 

поставленных в течение первого года жизни в возрасте до 3 месяцев на диспансерный учет, и 

выдачи женщинам родовых сертификатов». 

6. Приказ Минздравсоцразвития РФ от 5 февраля 2008 г. № 51н «О порядке расходования 

средств, связанных с оплатой услуг государственным и муниципальным учреждениям 

здравоохранения (а при их отсутствии - медицинским организациям, в которых в установленном 

законодательством Российской Федерации порядке размещен государственный и (или) 

муниципальный заказ) по медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, в 

период родов и в послеродовой период, а также по диспансерному (профилактическому) 

наблюдению детей, поставленных в течение первого года жизни в возрасте до трех месяцев на 

диспансерный учет». 

7. Приказ Минздравсоцразвития России от 20 февраля 2008 г. № 81н «Об утверждении 

формы заявки на перечисление в 2008 - 2010 годах Федеральным фондом обязательного 

медицинского страхования в бюджет Фонда социального страхования Российской Федерации 

средств на оплату государственным и муниципальным учреждениям здравоохранения (а при их 

отсутствии - медицинским организациям, в которых в установленном законодательством 

Российской Федерации порядке размещен государственный и (или) муниципальный заказ) услуг 

по медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, в период родов и в 

послеродовой период, а также по диспансерному (профилактическому) наблюдению детей, 

поставленных в течение первого года жизни в возрасте до 3 месяцев на диспансерный учет». 

8. Приказ Минздравсоцразвития РФ от 23 января 2007 г. № 56 «Об утверждении 

примерного Порядка организации деятельности и структуры детской поликлиники». 

9. Приказ Минздравсоцразвития РФ от 9 февраля 2007 г. № 102 «Паспорт врачебного 

участка (педиатрического)». 

10. Приказ Минздравсоцразвития РФ от 19 апреля 2007 г. № 283 «Критерии оценки 

эффективности работы врача-педиатра участкового». 

11. Приказ Минздравсоцразвития РФ от 28 апреля 2007 г. № 307 «О стандарте 

диспансерного (профилактического) наблюдения ребенка в течение первого года жизни». 

12. Приказ Минздравсоцразвития РФ от 28 ноября 2005 г. № 701 «О родовом сертификате» 

(в ред. Приказов Минздравсоцразвития РФ от 25.10.2006 № 730, от 08.05.2009 № 240н). 


