Общество с ограниченной ответственностью
«Семейная офтальмологическая клиника»

П Р И К А З №

«18» февраля 2026г.                                                                                                               г. Краснодар

«Об организации деятельности 
подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН
ООО «СОК» на 2026 год»

В соответствии с Федеральным законом РФ № 323-ФЗ от 21.11.2011г. «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»;
с целью исполнения приказа МЗ РФ от 10.04.2025 г. № 180 н «Об утверждения порядка создания и деятельности врачебной комиссии медицинской организации»;                        - приказа МЗ РФ  от 23 ноября 2021 года N 1089н «Об утверждении Условий и порядка формирования листков нетрудоспособности в форме электронного документа и выдачи листков нетрудоспособности в форме документа на бумажном носителе в случаях, установленных законодательством Российской Федерации МЗ РФ», действует с 01.01.2022г;                                                                                                                                 - приказа МЗ РФ от11.04.2025 г. № 195 н «Об утверждении порядка проведения экспертизы временной нетрудоспособности».


ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Организовать работу подкомиссии врачебной комиссии клиники по экспертизе временной нетрудоспособности (далее - подкомиссии ВК по ЭВН) в соответствии с «Порядком создания и деятельности врачебной комиссии», утвержденного приказом     МЗ РФ от 10.04.2025 г. № 180 н «Об утверждения порядка создания и деятельности врачебной комиссии медицинской организации»;                        
2. Утвердить: 
- положение об экспертизе временной нетрудоспособности ООО «СОК» (приложение  № 1);
- положение об организации деятельности подкомиссии ВК по ЭВН  ООО «СОК»  (приложение  № 2);
- состав подкомиссии ВК по ЭВН ООО «СОК» на 2026 г. (приложение  № 3);
- план-график работы подкомиссии ВК по ЭВН ООО «СОК»  (приложение  № 4);
3. Заместителю главного врача по клинико-экспертной работе Маркеловой М.Н. организовать работу подкомиссии ВК по ЭВН в соответствии с приложениями к настоящему приказу
4. Контроль  за  работой подкомиссии ВК по ЭВН  и её подкомиссий оставляю за собой.




Генеральный директор                                                                                                      О.А. Григорьева                









Приложение № 1 
          к приказу №_____  от  18.02.2026г. 
                                                                       


Положение
об экспертизе временной нетрудоспособности 
ООО «СОК»

1. Общие положения.
1.1. Экспертиза временной нетрудоспособности – вид медицинской экспертизы, которая проводится в связи с заболеваниями, травмами, отравлениями и иными состояниями, связанными с временной потерей трудоспособности, долечиванием в санаторно-курортных организациях, при необходимости ухода за больным членом семьи, в связи с карантином, на время протезирования в стационарных условиях, в связи с беременностью и родами, при усыновлении ребенка в целях определения способности работника осуществлять трудовую деятельность, необходимости и сроков временного или постоянного перевода работника по состоянию здоровья на другую работу, а также принятия решения о направлении гражданина на медико-социальную экспертизу. Экспертиза временной нетрудоспособности проводится в день обращения гражданина в медицинскую организацию.
1.2. Экспертиза временной нетрудоспособности проводится соответствии с приказом     МЗ РФ от 11.04.2025 г. № 195 н «Об утверждении порядка проведения экспертизы временной нетрудоспособности», приказом МЗ РФ  от 23 ноября 2021 года N 1089н «Об утверждении Условий и порядка формирования листков нетрудоспособности в форме электронного документа и выдачи листков нетрудоспособности в форме документа на бумажном носителе в случаях, установленных законодательством Российской Федерации МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ», действует с 01.01.2022г.
1.3.Экспертиза временной нетрудоспособности осуществляется лечащим врачом в подразделениях медицинской организации при наличии лицензии на данный вид медицинской деятельности.
1.4. Этапы экспертизы временной нетрудоспособности:
1й этап - сбор и анализ жалоб, данных объективного обследования, постановка диагноза, определение признаков временной нетрудоспособности, назначение лечения;
2й этап - определение вида лечебно-охранительных мероприятий (режим домашний, амбулаторный, стационарный и др.);
3й этап - определение сроков нетрудоспособности с учетом основного и сопутствующих заболеваний;
4й этап - оформление и выдача листка нетрудоспособности;
5й этап - повторное освидетельствование, коррекция лечебно-диагностических мероприятий, продление листка нетрудоспособности;
6й этап - направление в установленном порядке на медико-социальную экспертизу.
1.5. Уровни экспертизы временной нетрудоспособности:
Первый – лечащий врач.
Второй – заведующий отделением структурного подразделения медицинской организации.
Третий – заместитель главного врача по клинико-экспертной работе.
Четвертый – подкомиссия врачебной комиссии по ЭВН.
Пятый – руководитель медицинской организации.
2.Организация и проведение экспертизы временной нетрудоспособности
2.1. Первый уровень:
Лечащий врач : 
- определяет признаки временной нетрудоспособности на основе оценки состояния здоровья, характера и условий труда, социальных факторов; 
- в первичной медицинской документации пациента фиксирует данные анамнеза, объективные данные, назначает необходимые обследования и консультации, формирует диагноз заболевания и степень функциональных нарушений органов и систем, наличие осложнений и степень их тяжести, обуславливающих нетрудоспособность; 
- рекомендует лечебно-оздоровительные мероприятия, вид лечебно-охранительного режима, назначает дополнительные обследования, консультации; 
- определяет сроки нетрудоспособности с учетом индивидуальных особенностей течения основного и сопутствующих заболеваний, наличия осложнений и ориентировочных сроков нетрудоспособности различных заболеваниях и травмах; 
- выдает листок нетрудоспособности, в соответствии с приказом  МЗ РФ  от 23 ноября 2021 года N 1089н  «Об утверждении Условий и порядка формирования листков нетрудоспособности в форме электронного документа и выдачи листков нетрудоспособности в форме документа на бумажном носителе в случаях, установленных законодательством Российской Федерации МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ», действует с 01.01.2022г.,  лечащий врач единолично выдает гражданам листки нетрудоспособности сроком до пятнадцати календарных дней включительно;
- назначает дату очередного посещения врача, о чем делает соответствующую запись в первичной медицинской документации; 
- при последующих осмотрах отражает динамику заболевания, эффективность проводимого лечения, обосновывает продление сроков освобождения пациента от работы; - своевременно направляет пациента на врачебную комиссию для продления листка нетрудоспособности свыше 15 дней в случае оформления листа нетрудоспособности лечащим врачом. 
- при нарушении назначенного лечебно-охранительного режима делает соответствующую запись в листке нетрудоспособности и в медицинских документах с указанием даты и вида нарушения; 
- выявляет признаки стойкого ограничения жизнедеятельности и стойкой утраты трудоспособности, своевременно организует направление пациента на врачебную комиссию и медико-социальную экспертизу: при очевидном неблагоприятном клиническом и трудовом прогнозе не позднее четырех месяцев с даты начала временной нетрудоспособности.  При благоприятном клиническом и трудовом прогнозе не позднее десяти месяцев с даты начала временной нетрудоспособности при состоянии после травм и реконструктивных операций и не позднее двенадцати месяцев при лечении туберкулеза пациент либо выписывается к занятию трудовой деятельностью, либо направляется на медико-социальную экспертизу; 
- при восстановлении трудоспособности и выписке на работу отражает в первичной медицинской документации объективный статус и аргументированное обоснование для закрытия листка нетрудоспособности; 
- анализирует причины заболеваемости с временной нетрудоспособностью и первичного выхода на инвалидность, принимает участие в разработке и реализации мероприятий по их снижению;
- постоянно совершенствует знания вопросов экспертизы временной нетрудоспособности.
2.2. Второй уровень:
Заведующий отделением структурного подразделения медицинской организации:
 осуществляет постоянный контроль за исполнением лечащими врачами функций по организации и проведению лечебно-диагностического процесса и экспертизы временной
нетрудоспособности, выдачей документов, удостоверяющих временную нетрудоспособность граждан, своевременным и правильным направлением пациентов на врачебную комиссию и медико-социальную экспертизу;
 проводит экспертную оценку качества оказания медицинской помощи пациентам на разных сроках лечения с обязательным личным осмотром и записью в первичной медицинской документации, а также осуществляет экспертную оценку медицинской
документации при окончании периода временной нетрудоспособности или при переводе
пациента на другой этап лечения;
 совместно с лечащим врачом направляет больного на врачебную комиссию и медико-социальную экспертизу;
 осуществляет контроль своевременного повышения квалификации лечащих врачей по вопросам экспертизы временной нетрудоспособности;
 ежемесячно анализирует причины и сроки временной нетрудоспособности, первичного выхода на инвалидность пациентов, клинико-экспертные ошибки.
При отсутствии в штатном расписании должностей заведующих отделениями их функции выполняет заместитель руководителя по клинико-экспертной работе.
2.3. Третий уровень:
Заместитель главного врача по клинико-экспертной работе:
 осуществляет выборочный текущий и по законченным случаям контроль за исполнением врачами функций по диагностике, лечению, реабилитации и экспертизе временной нетрудоспособности, принимает участие в решении сложных клинико-экспертных вопросов;
 анализирует  клинико-экспертные ошибки, докладывает председателю врачебной
комиссии и на врачебных конференциях результаты анализа и проводимых мероприятий
по снижению заболеваемости с временной нетрудоспособностью;
 осуществляет взаимодействие с учреждениями медико-социальной экспертизы, учитывает и анализирует расхождения экспертных решений, ошибок и нарушений порядка направления пациентов на медико-социальную экспертизу и регулярно докладывает на врачебных конференциях;
 рассматривает жалобы пациентов по вопросам качества медицинской помощи и экспертизы временной нетрудоспособности; 
- организует учебу лечащих врачей и членов врачебной комиссии по вопросам экспертизы временной нетрудоспособности; 
- рассматривает и принимает меры по устранению замечаний и нарушений в случаях
нарушения порядка выдачи, продления и оформления листков нетрудоспособности, выявленных при проверках территориальных органов ФСС, проводимых в соответствии
с приказом МЗ РФ от 23.11.2022 г. № 1090 «Об утверждении порядка осуществления фондом социального страхования РФ проверки соблюдения порядка выдачи, продления и оформления листков нетрудоспособности».                                                                               2.4. Четвертый уровень:
Подкомиссия врачебной комиссии по экспертизе временной нетрудоспособности
- оценивает эффективность назначенных врачом профилактических, диагностических, лечебных и реабилитационных мероприятий; 
- продлевает сроки временной нетрудоспособности в соответствии с приказом  МЗ РФ  от 23 ноября 2021 года N 1089н «Об утверждении Условий и порядка формирования листков нетрудоспособности в форме электронного документа и выдачи листков нетрудоспособности в форме документа на бумажном носителе в случаях, установленных законодательством Российской Федерации МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ», действует с 01.01.2022г;
- принимает решения и дает заключения, по представлению лечащего  врача и заведующего отделением при продлении листка нетрудоспособности в случаях, предусмотренных приказом  МЗ РФ  от 23 ноября 2021 года N 1089н «Об утверждении Условий и порядка формирования листков нетрудоспособности в форме электронного документа и выдачи листков нетрудоспособности в форме документа на бумажном носителе в случаях, установленных законодательством Российской Федерации МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ», действует с 01.01.2022г, 
-в сложных конфликтных ситуациях экспертизы временной нетрудоспособности;
-при направлении пациента на медико-социальную экспертизу;
-при необходимости перевода трудоспособных лиц по состоянию здоровья на другую работу или рационального трудоустройства лиц с ограниченной трудоспособностью;
-при освобождении от экзаменов в школах, средних и высших учебных заведениях,
предоставлении академического отпуск по состоянию здоровья;
-в иных случаях, предусмотренных действующими нормативными документами;
-отражает в протоколе решение, принятое по результатам экспертизы временной нетрудоспособности гражданина, а также сведения о состоянии здоровья гражданина, в отношении которого проводилась экспертиза временной нетрудоспособности, и обоснование принятого решения. 
-рассматривает и принимает решения:
Заключения комиссии записываются в первичной медицинской документации, журнале учета клинико-экспертной работы (ф.035/у-02), подписываются председателем комиссии и членами комиссии. 
2.5. Пятый уровень
Руководитель медицинской организации:
 является ответственным за экспертизу временной нетрудоспособности в медицинской организации, издает приказы по вопросам ее организации и проведения;
 организует учет и отчетность по временной нетрудоспособности;
 утверждает состав врачебной комиссии (подкомиссии) по ЭВН, положение о регламенте ее работы;
 назначает лиц, ответственных за учет, получение, хранение и расходование бланков листков нетрудоспособности, создает условия для их оформления и выдачи;
 применяет меры дисциплинарного и материального воздействия к работникам, допустившим клинико-экспертные ошибки, нарушение порядка проведения экспертизы временной нетрудоспособности, правил хранения, учета, оформления и выдачи листков нетрудоспособности, при необходимости, в установленном действующим законодательством порядке, направляет материалы в следственные органы для решения
вопросов о привлечении виновных к уголовной ответственности;
2.6. По результатам проведенной экспертизы временной нетрудоспособности в случае принятия решения о временной неспособности гражданина осуществлять трудовую деятельность ему выдается листок нетрудоспособности по форме, в порядке и сроки, установленные приказами МЗ РФ  от 23 ноября 2021 года N 1089н «Об утверждении Условий и порядка формирования листков нетрудоспособности в форме электронного документа и выдачи листков нетрудоспособности в форме документа на бумажном носителе в случаях, установленных законодательством Российской Федерации МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ», действует с 01.01.2022г.



                                                                                                         
































     Приложение № 2 
          к приказу №_____  от  18.02.2026г. 
                                                                          


Положение об организации деятельности
подкомиссии врачебной комиссии по экспертизе временной нетрудоспособности ООО «СОК»

I. Общие положения
1. Подкомиссия врачебной комиссии по экспертизе временной нетрудоспособности ООО «СОК» (далее - подкомиссия ВК по ЭВН) является  составной частью врачебной комиссии ООО «СОК» создается в целях совершенствования организации оказания медицинской помощи гражданам при проведении экспертизы временной нетрудоспособности  в связи с заболеваниями, травмами, отравлениями и иными состояниями, связанными с временной потерей трудоспособности, долечиванием в санаторно-курортных организациях, при необходимости ухода за больным членом семьи, в связи с карантином, на время протезирования в стационарных условиях, в связи с беременностью и родами, при усыновлении ребенка для определения способности работника осуществлять трудовую деятельность при продлении листка нетрудоспособности в случаях, предусмотренных приказом МЗ РФ  от 23 ноября 2021 года N 1089н «Об утверждении Условий и порядка формирования листков нетрудоспособности в форме электронного документа и выдачи листков нетрудоспособности в форме документа на бумажном носителе в случаях, установленных законодательством Российской Федерации МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ», действует с 01.01.2022г, а также в наиболее сложных и конфликтных ситуациях экспертизы временной нетрудоспособности, требующих комиссионного рассмотрения, для определения необходимости и сроков временного или постоянного перевода работника по состоянию здоровья на другую работу, а также принятия решения о направлении гражданина на медико-социальную экспертизу.
2. Положение о подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН, регламентирующее цели, задачи и функции подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН  и ее подкомиссий, порядок работы, учета и представления отчетности по итогам деятельности, и состав подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН  и ее подкомиссий утверждаются главным врачом медицинской организации.
3. Подкомиссия врачебной комиссии по ЭВН состоит из председателя,  заместителя председателя, секретаря и членов комиссии.
4. Председателем подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН назначается заместитель главного врача (руководитель структурного подразделения) медицинской организации, в должностные обязанности которого входит решение вопросов, отнесенных к компетенции подкомиссии, имеющий высшее медицинское образование, общий стаж работы по специальности не менее пяти лет, наличие стажа работы по экспертизе временной нетрудоспособности, сертификат специалиста по специальности организация здравоохранения и общественное здоровье, повышение квалификации по экспертизе временной нетрудоспособности за последние 5 лет.
5. Председатель подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН несет ответственность за деятельность подкомиссии, своевременность, обоснованность и объективность, принятых решений подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН.
6. В состав подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН и ее подкомиссий в качестве членов подкомиссии включаются заведующие структурными подразделениями медицинской организации, врачи-специалисты из числа из числа штатных сотрудников ООО «СОК» (не менее 3-х человек), прошедшие повышение квалификации по экспертизе временной нетрудоспособности.
7. Секретарь подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН назначается главным врачом в приказе о персональном составе подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН. Секретарь подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН осуществляет следующие функции:
- составление планов-графиков заседаний подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН (ее подкомиссии);
- подготовка материалов для заседания подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН (ее подкомиссии);
- уведомление членов подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН (ее подкомиссии) о дате и времени проведения заседания подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН (ее подкомиссии);
-  оформление решений подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН (ее подкомиссии) и ведение специального журнала, в котором учитываются принятые решения подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН (ее подкомиссии) - учетной формы № 035/у-02 «Журнал учета клинико-экспертной работы лечебно-профилактического учреждения», утвержденной приказом Минздрава России от 21.05.2002 № 154  (далее - журнал);
- организация хранения материалов работы подкомиссии врачебной комиссии  по ЭВН (ее подкомиссии).
8. Заседания подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН проводятся не реже одного раза в неделю на основании планов-графиков, утверждаемых руководителем медицинской организации. В случае необходимости по решению председателя подкомиссии ВК по ЭВН могут проводиться внеплановые заседания.
9. Решение подкомиссии ВК по ЭВН считается принятым, если его поддержало две трети членов подкомиссии.
10. Решение подкомиссии ВК по ЭВН оформляется в виде протокола, который содержит следующие сведения:
- дата проведения заседания  подкомиссии;
- список членов подкомиссии, присутствовавших на заседании (не менее 3 членов подкомиссии из утвержденного списка, в зависимости от графика работы, отпусков, л/н и других причин);
- перечень обсуждаемых вопросов;
- решение подкомиссии ВК по ЭВН и ее обоснование. 
Протоколы решений подкомиссии ВК по ЭВН подлежат хранению в течение 10 лет.
11. Решения подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН вносятся в первичную медицинскую документацию и журнал (ф. 035/у-02) в соответствии с инструкцией по заполнению учетной формы 035/у-02 «Журнал учета клинико-экспертной работы лечебно- профилактического учреждения», утвержденной приказом Минздрава России от 21.05.2002 № 154.  
12. Журнал учета клинико-экспертной работы ЛПУ ведется (заполняется) с начала календарного года. Ответственным за ведение журнала является председатель подкомиссии ВК по ЭВН. Журнал хранится в течение 5 лет. Заполняется как рукописным способом, так и с помощью оргтехники (распечатки с принтера).
13. Явка врачей специалистов на заседание подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН обязательна.
14. Председатель подкомиссии ВК по ЭВН ежеквартально, а также по итогам года представляет заместителю руководителя медицинской организации по КЭР (заведующему отделом по ЭВН) письменный отчет о работе подкомиссии.

II. Функции подкомиссий врачебной комиссии по ЭВН
1. контроль организации и проведения ЭВН во всех подразделениях стационара медицинской организации;
2. определение трудоспособности граждан;
3. продление листков нетрудоспособности в случаях, установленных законодательством Российской Федерации. Продление листков нетрудоспособности больных  на сроке ВН 15 дней и более. 
4. контроль обоснованности выдачи и продления листков нетрудоспособности;
5. принятие решения по вопросу о направлении пациента на медико-социальную экспертизу в соответствии с законодательством Российской Федерации;
6. оценка качества, обоснованности и эффективности лечебно-диагностических мероприятий, в том числе назначения лекарственных  препаратов и проведения экспертизы временной нетрудоспособности;
7. оценка соблюдения в медицинской организации установленного порядка ведения медицинской документации;
8. рассмотрение обращений (жалоб) по вопросам ВН и оказания медицинской помощи гражданам;
 
III. Документационное обеспечение деятельности подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН.
1. Этапный эпикриз, консультация заведующего отделением и заключение врачебной комиссии при оказании медицинской помощи в амбулаторных условиях оформляются в соответствии с приказом Минздрава России от 13.05.2025 г.№ 274н «Об утверждении унифицированных форм медицинской документации, используемых в медицинских организациях, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях, и порядков по их заполнению».
2. Протоколы заседания подкомиссии врачебной комиссии по ЭВН  и  «Журнал учета клинико-экспертной работы лечебно-профилактического учреждения» (ф. 035/у-02) оформляются в соответствии с приказом Минздрава РФ от 21.05.2002  № 154 «О введении формы учета клинико-экспертной работы в лечебно-профилактических учреждениях».














                                                                                        











 























  Приложение № 3 
          к приказу №_____  от 18.02.2026г. 
                                                                         

Состав подкомиссии ВК по ЭВН ООО «СОК» 


	Председатель
подкомиссии



	




	 Маркелова М.Н.




	



	зам. главного врача по клинико-экспертной работе
(дублеры: Апостолова А.С.)


	Заместитель председателя

	
		Михневич К.В.

	



	
	Главный врач
(дублеры: Апостолова А.С.)

	
	

	
	
	

	Члены подкомиссии
	
	Апостолова А.С.
	
	Врач-офтальмолог

	Секретарь
	
	Маркелова М.Н.
	
	зам. главного врача по клинико-экспертной работе
(дублеры: Апостолова А.С.)




























Приложение № 4 
          к приказу №_____  от  18.02.2026г. 
                                                                   

План-график работы подкомиссии ВК по ЭВН

Заседания подкомиссии ВК по ЭВН проводится по мере необходимости, но не реже 1 раза в неделю.
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