
ГКУЗ «Дом ребенка специализированный» Минздрава КБР

ПРИКАЗ

от 01.02.2015 года № 48-б\к

г.Нальчик

Об утверждении Положения дневного стационара реабилитационного 
отделения ГКУЗ «Дом ребенка специализированный» Минздрава КБР

В целях эффективного функционирования дневного стационара 
реабилитационного отделения для детей с заболеваниями нервной системы 
и костно-мышечного аппарата ГКУЗ «Дом ребенка специализированный» 
Минздрава КБР и на основании приказа Министерства здравоохранения 
КБР от 26.01.12015 года № 15-П «Об утверждении структуры ГКУЗ «Дом 
ребенка специализированный» Минздрава КБР »

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Утвердить Положение дневного ^стационара реабилитационного 
отделения для детей с заболеваниями нервной системы и опорно­
двигательного аппарата ГКУЗ «Дом ребенка специализированный» 
Минздрава КБР (Приложение № 1);

2. Организовать работу дневного стационара в соответствии с 
Положением об организации деятельности дневного стационара при 
реабилитационном отделении ГКУЗ «Дом ребенка 
специализированный» Минздрава КБР;

3. Контроль за исполнением настоящего приказа оставляю за собой.

И.о. главного врача Крымукова М.А.



Приложение № 1

к приказу от 01.02.2015г. № 48-б/к

Положение
об организации деятельности дневного стационара при 

реабилитационном оделении ГКУЗ «Дом ребенка 
специализированный» Минздрава КБР

1. Общие положения

1.1 Дневной стационар при реабилитационном отделении
создано на базе ГКУЗ «Дом ребенка специализированный» 
Минздрава КБР для оказания специализированной помощи детям с 
поражением центральной нервной системы и
опорно-двигательного аппарата, сопровождающимися
двигательными и психоречевыми расстройствами, требующими 
комплексных реабилитационных мероприятий, в возрасте от 0 до 7 
лет, рассчитанный на 15 коек.

1.2 Свою деятельность дневной стационар строит на основе 
Конституции Российской федерации, законов РФ по 
здравоохранению, социальной защите, иных нормативных актов 
РФ и Кабардино-Балкарской Республики, а также руководствуется 
настоящим Положением.

1.3 Дневной стационар организуется и содержится за счет 
средств бюджета субъекта РФ и внебюджетных поступлений.

1.4 Главный врач, администрация и коллектив дневного 
стационара руководствуются Законом и нравственным долгом. За 
время нахождения детей в отделении несут ответственность за их 
жизнь и здоровье, обеспечивают защиту их прав и интересов. 
Ответственность за нарушение определяется действующим 
законодательством РФ.

1.5 Структура дневного стационара утверждается главным 
врачом в пределах штатной численности и фонда оплаты труда.

Структура
отделения:
-приемный покой;
-палаты;
-процедурный кабинет;
-кабинеты для физиотерапевтического лечения; 
-ингаляторий;
-бассейн;



-кабинет лечебных ванн и гидромассажной ванны 
«Софтаб» -комната психо-эмоциональной 
разгрузки;
-зал для занятии ЛФК;
-массажный кабинет;
-зал для занятий с психологом, логопедом;
-кабинет функциональной диагностики (ЭЭГ, ЭхоЭС, ЭКГ).
1.6 Дети, находящиеся в дневном стационаре,

обеспечиваются продуктами питания по нормам, определенным 
приказом Минздрава России от 5 августа 2003 года №330 «О мерах 
по совершенствованию лечебного питания в
лечебно-профилактических учреждениях Российской Федерации.

1.7 Режим нахождения в дневном стационаре с 9-00 до 14-00 
часов. При этом пациенты обеспечиваются обедом.

1.8 Дневной стационар возглавляет заведующий 
реабилитационным отделением, назначаемый и освобождаемый от 
должности главным врачом в установленном порядке, в 
соответствии с трудовым кодексом РФ.

1.9 Срок пребывания в отделении в среднем составляет 
1месяц.

2. Цель и основные задачи дневного стационара, 

порядок обслуживания

2.1 Целью деятельности дневного стационара является 
оказание детям, имеющим отклонения в физическом или 
умственном развитии квалифицированной медико-социальной, 
психолого-социальной и социально-педагогической помощи, 
обеспечение их максимально полной и своевременной социальной 
адаптации к жизни в обществе, к обучению и труду.

2.2 Основными задачами дневного стационара являются:
- совместно с органами (бюро) медико - социальной 

экспертизы разработка на основании типовых, базовых программ 
индивидуальной программы реабилитации и реабилитации детей с 
ДЦП и нарушениями опорно - двигательного аппарата.

- обеспечение реализации указанных программ и координация 
в этих целях совместных действий медицинских, образовательных, 
социальных, физкультурно-оздоровительных, спортивных и иных 
учреждений, способствующих реабилитации детей с 
ограниченными возможностями;

-повышение квалификации сотрудников отделения по 
вопросам детской реабилитации;

- освоение и внедрение в практику реабилитационного 
отделения современных средств и методов восстановительного 
лечения и коррекции двигательных, речевых и психологических



расстройств, основанных на достижениях науки и техники. 
Выявление индивидуальных возможностей восстановления 
нарушенных функций.

Дневной стационар осуществляет преемственность и 
взаимосвязь в лечении и реабилитации больных с другими 
детскими учреждениями здравоохранения: поликлиникой,
консультативно - диагностическим центром, стационаром, 
содействует обеспечению детей инвалидов необходимыми 
техническими средствами.

2.3 В дневной стационар принимаются дети с направлением 
установленной формы, по решению врачебной комиссии ЛПУ, 
выпиской из истории развития ребенка, выпиской из стационара, 
индивидуальной программой реабилитации (при наличии 
инвалидности), с перечнем необходимого обследования:

-общий анализ крови;
-общий анализ мочи;
-кал на я/глист;
-соскоб на энтеробиоз;

- кал на диз. группу и сальмонеллез;
- мазок из зева и носа на BL;
- проф. прививки;
- справка от дерматолога;
-справка об отсутствии контакта с инфекционными больными 

в течение 21 дня;
- ЭЭГ, ЭхоЭС, УЗИ головного мозга.
2.4. Осмотр детей для проведения восстановительного 

лечения осуществляется врачами отделения: заведующим 
отделения, врачом реабилитологом, врачом неврологом, врачом 
ортопедом-травматологом, врачом физиотерапевтом, врачом по 
лечебной физкультуре, с целью разработки индивидуальной 
программы.

2.5 В дневной стационар принимаются дети, имеющие 
благоприятный прогноз в отношении восстановления, 
стабилизации здоровья или приспособления к самообслуживанию.

2.6 Противопоказаниями для направления в дневной 
стационар реабилитационного отделения являются:

- все заболевания в острой стадии и хронические заболевания 
в стадии декомпенсации:

-злокачественные новообразовании в активной фазе;
- кахексии любого происхождения;
- острые инфекционные заболевания;
- все формы туберкулеза в активной стадии;
-терапевтически—резистентные формы эпилепсии;



-заболевания, препятствующие применению комплекса 
восстановительного лечения, необходимого при данной 
патологии.
2.7 Основным медицинским документом при лечении детей в 

дневном стационаре реабилитационного отделения является 
«История болезни ребенка, лечащегося в отделении».

2.8 Лечение детей в дневном стационаре, а также завершение 
этапа реабилитации осуществляется в соответствии с 
индивидуальной программой реабилитации ребенка с 
оформлением выписного эпикриза, с указанием развернутого 
диагноза и соответствующих рекомендаций.

2.9 Социальные услуги жителям Кабардино-Балкарской 
Республики дневным стационаром оказываются бесплатно.


