
МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ КУЗБАССА

прикАз

< CZ > октября 2023 г 11" -,t319

г. Кемерово

<<О маршрутизации детского населения Кемеровской области -
Кузбасса на I, II и III этапы медицинской реабилитации>

Во исполнение приказа Минзлрава России от 23.10.2019 Ns 878н (Об

утверждении Порядка организации медицинской реабилитации детей)) в

целях повышения доступности и качества услуг по медицинской

реабилитации для детского населения Кемеровской области - Кузбасса

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Утверлить:
1.1. порялок организации маршрутизации детей на I, II, III этапы

реабилитации согласно приложению Ns l к настоящему приказу;
1.2. маршрутизацию детского населения Кемеровской области -

Кузбасса на этапы медицинской реабилитации в соответствии с
территориапьной приЕадлежностью согласно приложению Ns 2 к
настоящему приказу;

1.3. маршрутизацию детского населения г. Кемерово на этапы

реабилитации в отделения реабилитации г. Кемерово согласно приложению
}Ъ 3 к настоящему приказу.

2. РуководителяммедицинскихорганизацийКемеровскойобласти
- Кузбасса, имеющим в своем составе подразделения, оказывilющие
первичную медико-санитарную помощь:

2.1. ознакомить всех сотрудников, раствующих в направлении

детей на этапы маршрутизации с настоящим приказом;
2,2. обеспечить организацию маршр}тизации детского населения

КемеровскоЙ области - Кузбасса на этапы медицинскоЙ реабилитации в

соответствии с территориаJIьной принадлежностью согласно приложению
Nр 2 к настоящему приказу;

2.з. обеспечить организацию маршрутизации детского населения

г. Кемерово на этапы реабилитации в отделения реабилитации г. Кемерово

согласно приложению Ns 3 к настоящему приказу.



3. .Щиректору ГАУЗ <Кузбасский областной медицинский
информачионно-аналитический ценц) имени Р.М. Зельковичо>
(Приндуль О.А.) обеспечить размещение настоящего приказа на
официальном сайте Министерства здравоохранениJI Кузбасса.

4. Рекомендовать руководителям медицинских организаций иной

формы собственности руководствоваться настоящим приказом.
5. Признать утратившими сиlry приказы Министерства

здравоохранения Кузбасса от 26,09,2022 Ns l4lб <О маршрlтизации
детского населения Кемеровской области - Кlзбасса на I, II и III этапы
медицинской реабилитации>, от 22,08,2023г. Ns lll7 <О внесении
изменений в приказ Министерства здравоохранения Кузбасса>.

6. Контроль за исполнением приказа возложить на заместитеJIя
министра Воронину Е.Н.

Министр .Щ.Е. Беглов

при&qзов
мя

лВо

э

ý



Приложение Js 1

к прикаrу МиtRдрава
oтc2-{DZD21N9 -{

Кузбасса
1 1.1

Порядок организации маршрутизации детей на I, II, III этапы реабилитации

l. Порядок устанавJIивает правила организации медицинской

реабилитации детей на основе комплексною примененrrя природных

лечебньrх факторов, лекарственной, немедикаментозной терапии и других
методов по основным классам заболеваний или отдельным нозологическим

формалл с учетом возрастньж и анатомо-физиологических особенностей

детей, тяжести теченIrI основного заболевания, реабилитационного
потенциала, наJIичия сопуtств)тощих заболеваний, нарушений мнестико-

интеллекryальной сферы.
2. Медицинская реабилитация детей осуществляется в медицинских

организациях, имеющих лицензию на осуществление медt{цинской

д""r"п"rо"rr, включая работы (услуги) по медицинской реабилитации (дмее
- медицинские организации).

3. Медицинскм реабилитация детей осуrцествляется в плановой форме
при наlичии медицинских локазаний и отсутствии противопоказаний,

4. Медицинская реабилитация детей осуществляется при оказании;

- первичной медико-санитарной помощиi
- специмизированной, в том числе высокотехпологичнои,

медицинской помощи.
5. Медицинская реабилитация детей осуществляется в следующих

условиях:
- амбулаторно (в условиях, не предусматривающих круглосуточного

медицинского наблюдения и лечения);

- в дневном стационаре (в условиях, предусматриваюцих медицинское

наблюдениеилечениевДнеВноеВремJI'нонетребlтощихкРУглос}точного
медицинского наблюдения и лечения);

- стационарно (в условиях, обеспечивающих крглосуточное

медицинское наблюдение и лечение),
- 

5.1. Медицинская реабилитация осуществJUIется в плановоЙ форме, при

нitличии показаний и отсутствии противопоказаний, при наличии

направлениJI на плановую реабилитацию из территориальной поликлиники,

" 
y,i*u"ra" основного-забЬлевания, указанием этапа реабилитации, уровня

курации пациента, по предварительной записи в медицинское учреждение

no aооr""rar"уо*ему профилю, согласно территориальной принадлежности,

" aро* пр"ду""отренные Территориальной программой государственных

гаоантий бесплатного оказания гракданам медицинской помоIци в

Кемеровской области - Кузбасс (пункт 7 Порядок и условлlя гlр"отlt1::1х
медицинской помоци) ),4lитывая право выбора пациентом медицинскои

организации среди медицинских организаций, вкJlюченных в перечень

организачий, оказывающих услуги по медицинской реабилитации,



6. Медицинская реабилитация детей, в том числе детей, родившихся с
экстреммьно низкой массой тела, осуществJIяется в максимально ранние
сроки от начала заболевания ребенка, когда риск развития осложнений не
превышает перспективу восстановления фlтrкций и (или) жизнедеятельности.

7. Медицинская реабилитация детей осуществляется в зависимости от
сложности проведения медицинской реабилитации (дапее - уровень к1раuии)
с учетом:

- тяжести состояния ребенка (выраженности ра:}вивши)(ся нарушений
функций, струIсг),р и систем организма, ограничения активности у ребенка и
его участия во взаимодействии с окружающей средой) - состояние крайне
тяжелое, тяжелое, среднетяжелое, легкое);

- течения (формы) заболевания - острое, подострое, хроническое;
- стадии (периода) течения заболевания - разгар кJIинических

проявлений, рецидив, ремиссия;
- н:lличия осложнений основного заболевания и (или) соrryтствlтоцих

заболеваний, ухудшающих течение основного заболевания.
8. Критерии олределения уровней курации:
V уровень курации - крайне тяжелое или тяжелое состояние, с

тяжелыми нарушениями функций организма, выраженными в терминологии
Мехдународной классификации функционирования, ограничений
хизнедеятельности и здоровья (далее - МКФ); острое т9lение, стадия
обострения или рецидива, в том числе при нrrличии осложнений основного
заболевания и (или) сопугствующих заболеваний в любой стадии,
ухудшающих течение основного заболевания;

IV уровенЬ курации - тяхелое или среднетяжелос состояние,
требlrощее круглос).точного наблюдения, с тяжелыми и умеренными
нарушениями функций организма, выраженными в терминологии МКФ,
острое или подострое течение, в том числе при нлIичии осложнений
основного заболевания и (или) тяжелых или среднетяжелых сопутствующих
заболеваний в стадии ремиссии; тяжелое состояние, хроническое течение,
стадия ремиссии, в том числе при наJlичии осложнений основного
заболевания и (или) тяжелых или среденетяхелых сопутствующих
заболеваний в стадии ремиссии или при высоком риске возникновения
осложнения;, III уровень курации - среднетяжелое состояние, с ум9ренныминарушениями фУп*цпй, выраженными в терминологии МКФ хроническое
течение, стадия ремиссии, в том числе при напичии осложнений основного
заболевания и (или) сопугствующих заболеваний в стадии ремиссии или при
высоком риске возникновения осложнения;

. II уровень курации - легкое состояние, с легкими нарушениями
фУнкций, выраженными в терминологии МКФ, хроническое течение, стадия
ремиссии, в том числе при нzrличии осложнений основного заболевания и(или) солутствующих заболеваний в стадии ремиссии;I уровень курации - удовлетворительное состояние, с легкими
нарушениями функций, выраженными в терминологии МКФ, хроническое



течение, стадия ремиссии.
9. Медицинская реабилитация детей осуществляется в три этапа:
Первый этап осуществJцется в острый период, в стадии обострения

(речилива) основного заболевания uли острый период ,Iравмы,

послеоперационный период, в максимально ранние сроки от начала
заболевания, когда риск возникновениJl осложнений не превышает
перспективу восстановления функций и (или) жизнедеятельности.

при V уровне курации в стационарных услови;тх отделений
анестезиологии-реанимации или палат реанимации и интенсивной терапии
медицинских организаций по профилю основного заболевания, учреждений
родовспоможения;

при IV уровне курации - в стационарных условиях профильных
отделений медицинских организаций, оказыв:lющих специаJIизированную, в

том числе высокотехнологичную, медицинскую помощь, учреlлсаений

родовспоможения.
Второй этап медицинской реабилитации детей осуцествляется после

окончания острого (полострого) периода заболевания или травмы, при

хроническом течении основного заболевания вне обострения:

при IV, III уровнях курации - в стационарных условиях в

реабилитационных центрах или отделениях медицинской реабилитации
медицинских организаций, оказывающих специализированную, в том чиспе

высокотехнологиqную, медицинскую помощь, отделениях медицинской

реабилитации, являющихся структ)?ными подразделениями санаторно-

курортных организаций;
Третий этап осуществляется после окончания острого (подострого)

периода или травмы, при хроническом течении заболевания вне обострения:

при II, I уровнях курации - в условиях дневного стационара, и (или) при

I уровне курации в амбулаторных условиях в медицинских организациях,

оказывающих первичн},ю медико-санитарную медицинскую помощь,

9. Маршрутизация детей на этапы реабилитации:
9. l. По завершению лечения на первом этапе при сохранении у ребенка

нарушениJI функчионирования, реабилитационный прогноз,

реабилитационный потенциал и дальнейш)rо маршрутизацию определяет

лечащий врач медицинской организации, осуществляющей реабилитацию на

первом этапе с учетом оценки состояниJI пациента и уровнJI курации:

- при IV, III уровне курации (при тяжелом или среднетлкелом

состояние, требlтощем круглосуточного наб,подения, с тяжелыми и

умеренными нарушениями функций организма, остром или подостром

течении, в том числе при наличии осложнений основltого заболевания и

(или) тяжелыХ или среднетяжеЛьIх соп}T ств},Iощих заболеваний в стадии

ремиссии, хроническом течение, стадия ремиссии, в том числе при наличии

осложнений осковного заболевания и (или) тяжелых или среденетяжепых

сопутствующих заболеваний в стадии ремиссии или при высоком риске
возникновениJI осложнения направляет пациецта на II этап реабилитации
соответствующего профиля,



- в сложных ситуациях, при трудностях определения уровня курации,
этапа реабилитации, реабилитационного потенцима и реабилитационного
прогноза, проводится врачебный консилиум (ВК), телемедицинскм
консультация (ТМК) с участием специалистов федеральных медицинских
организаций в соответствии с приказом Минздрава России от 30.11.2017г.
М 965н <Об утверждении порядка организации и оказания медицинской
помощи с применением теjIемедицинских технологий>>.

- при tI уровне курации - состояния с },ltлеренными или легкими
нарушениями функчий, выраженными в терминологии МКФ хроническом
течении, стадия ремиссии, в том числе при наличии осложнений основного
заболевания и (или) сопутствуюших заболеваний в стадии ремиссии.
Направляет пациента на lII этап реабилитации соответствуюцего профиля.

9.2. На второй этап медицинской реабилитачии направляет лечащий
врач медицинской организации где пациент закончил реабил итационное
лечение на первом этапе, либо врач невролог, врач ортопед, врач педиатр,
врач педиатр r{астковый, врач общей практики (семейный врач) врач узкий
специ:lлист поликJIиники по месту жительства, с rIетом уровня курации по
основному заболеванию.

9.3, В сложных ситуациях, при трудностях определения целей и
тактики диагностических реабилитационных мероприятий, при напичии
факторов риска проведения реабилитационньж мероприятий:
(Острые и хронические заболевания в стадии обострения и декомпенсации.
Кожные заболевания. Тяжелые соrryтствующие заболевания,
препятств},Iощие проведению медицинской реабилитации, нарушения ритма
сердца, эпилепсия с эпиприступаl,lи, бронхиальная астма, болезни крови,
онкологические заболевания, психические заболевания, выраженный
когнитивный дефицит, отсутствие понимания обращенной речи) а так же
сложностей по маршрутизации лациента на второй этап реабилитации,
лечащий врач, врач педиатр участковый, подготавливает документацию дJlя
проведения ТМК с участием специаllистов федерапьных медицинских
организаций в соответствии с приказом Минздрава России от 30.11.2017г.
ЛЪ 965н <Об утверждении порядка организации и оказания медицинской
помощи с применением телемедицинских технологий>.

9.4, При отсутствии, незначительной или лоложительной динамике
состояния пациента с учетом выписки и рекомендаций по завершению
второго этапа, имеющемся нереализованном реабилитационном потенциаJIе,
решение о направлении пациента на второй ( повторно) или третий этап
реабилитации принимает лечащий врач поликJIиники по месry жительства,
либо врач невролог, врач ортопед, врач педиатр, врач педиатр участковый,
врач обцей практики (семейный врач) врач узкий специа.rист поликлиники
по месту )t(ительства с учетом рекомендаций в выписном эпикризе
предыдущего курса реабилитационного лечения.

9,5. На третий этап медицинской реабилитации пациента направляет
лечащий врач медицинской организации, где пациент завершил второй этап
реабилитации, или врач специалист, узкий специалист поликJlиники, врач-



педиатр (уrастковый) поликлиники, врач общей практики (семейный врач)
поликлиники по месту жительства, с }4{етом уровня курации и на основании

рекомендаций выписного эпикриза предыдущего реабилитационного
лечения.

9.6. При отсутствии или положительной динамике состояния пациента
с учетом уровня курации, тяжести состояния, наличия обоснованных
показаний необходимости реабилитационных мероприятий, с учетом
рекомендаций в выписке по окончании предыдуцего реабилитационного
лечения и имеюцегося нереализованного реабилитационного потенциала,

решение о направление пациента на ,третий этап (повторно) или на

амбулаторныЙ этап реабилитации решает лечаций врач медицинской
организации, где пациент завершил третий этап реабилитации, или врач

специаJIист, узкий специалист поликлиники, врач педиатр (участковый)

поликJIиники, врач общей практики ( семейный врач) поликлиники по месту
жительства

l0. Медицинская реабилитац1-1я детей на всех трех этапах

осуцествляется специаJ]истами мультидисциплинарноЙ реабилитационной
командь1 (далее - мрк) - группы, объелиняюцей специа"]истов,

оказывающих медицинскую реабилитацию, с четкой согласованностью и

координированностью действий, что обеспечивает целенаправленный полход

в реirлизации целей медицинской реабилитации, и которм формируется на

функциональной основе индивидумьно для каждого ребенка в зависимости

от нозологии, тяжести, периода и особенностей течения заболевания, этапа

оказания медицинской реабилитации.
l 1. Медицинская реабилитация детей на первом этапе осуществляется

специалистами МРК отделения медицинской реабилитации для детей,

12. Медицинская реабилитация детей на втором этапе осуществляется

специмистами мрК специализированных отделений медицинской

реабилитации для детей.
13. Медицинская реабилитация детей на третьем этапе осуществляется

в медицинских организациях, оказывающих первичrýло медико-санитарн},ю

помощь, в соответствии с положением об организации оказани,l первичной

медико-санитарной помощи детям, утвержденным уполномоченным

федеральным органом исполнительной власти.

14. Лечащий врач медицинской организации, в которой ребенку
оказывается специализированнzlя, в том чиспе высокотехнологичнбl,

медицинская помощь или первична,{ медико-санитарная медицинскtlя

помоць, в том числе диспансерное наблюдение, после определения

медицинских показаний и отс)лствия лротивопоказаяий к проведению

медицинскоЙ реабилитациИ принимаеТ решение о направJIении ребенка на

медицинскуо реабилитацию и сроках ее проведениJI, о выборе этапа

медицинской реабилитации и группы медицинской организации,

оказывающей медицинскую реабилитацию, в соответствии с клиническими

рекомендациями по профилю заболевания,



15. При направлении пациента на реабилитацию второго
(стачионарного) илитретьего (дневного стационара, амбулаторного) этапа
реабилитации оформляется направление с указанием основного и
сопутств)rющего заболевания, следуощего этапа медицинской реабилитации
с )четом }т,овня курации, тяжести состояния требlrощего обоснованного
курса реабилитационных мероприятий.

16. Критериями направленшI пациента на ТМК с федеральными
медицинскими организациями в соответствии с требованиями приказа
Минздрава России от 30.11.20l7г. ],{! 965н <<об утверждении порядка
организации и оказания медицинской помощи с применением
телемедицинских технологий), являются трудности определения:

- этапа реабилитации
_ состояния здоровья пациента
- реабилитационного прогноза и потенциала
- определения цели и тактики диагностических и реабилитационных

мероприятий
- факторов риска проведения отдельных реабилитационных процедур
- да,rьнейшей маршрутизации.
16.1. Критериями для направленIUI пациента на медицинскую

реабилитации в центры медицинской реабилитации Федеральных
медицинских организаций в рамках оказания медицинской помощи,
включенной в базовую программу обязательного медицинскою сlр:lхования
с лрименением телемедицинских технологий являются:

- оценка состояния пациента на уровне курации V, IV при выписке с
первого этапа медицинской реабилитации из специализированЕого отделения
по профилю оказываемой медицинской помощи, при наJIичии
нереаJIизованного реабилитационного потенциала

- оценка состояния пациента по окончании второго этапа в
стационарноМ отделениИ медицинскоЙ реабилитации без динамики при
уровне курации v, tv, пI при нi}личии нереirлизованного реабилитационного
потенциала, при наличии факторов риска проведениJl реабилитационных
мероприятий

17. Пациенты, имеющие стойкие оФаничения жизнедеятельности,
обусловленные стойкими рассц)ойствами функций организма, рitзвившиеся
вследствие заболевания или травмы, после оперативных вмешательств,
направляются на медико - социмьнуо экспертизу с целью установленtiяинвалидностИ и определения индивидуальной программы реабилитации
инв:lлида (ИIIРД). Медицинская реабилитацп" пацп."rа, с установленнойинвалидностью осуществляется в плановой форме с учетом показаний и
отсутствии противопоказаний.

l8. Показанием к направлению пациента на второй этап реабилитации:
- нirличие у пациента нарушений функций, соответствующих по

тяжести IlI, IV уровню курации;
- н:lличие пока}аний и отсутствие противопоказаний;
- наличие у ребенка реабилитационного потенци:}ла;



- дети-инвмиды;
- дети с ОВЗ;
- наlличие фу"*циональных, двигательных нарушений,

обосновывающих необходимость проведениJt реабилитации r, условллrtх
круглосуточного стационара;

- нzlJIичие рекомендачий в выписке из предшествующего первого или
второго этапа реабилитации о необходимости первичного/повторного курса
реабилитации в указанные сроки;

- н:шичие изменений в параклинических исследованиях (УЗИ
головного мозга, УЗИ шейного отдела позвоночника, ЭЭГ, РЭГ, Рентген,
МРТ, МСКТ) нмичия соответствуюцей клинической симптоматики средней
степени тяжестиi

- необходимость проведения реабилитационных мероприятий при
наличии контракryр конечносl ей l

- последствия операций, травм, политравм. переломов опорно-
двигательного аппарата, лри незавершенной консолидации,
сопровождающиеся соответствующей клинической симптоматикой;

- последствия ЗЧМТ при наличии клинической симптоматики;
- сколиоз 2, 3, 4 ст., в том числе после оперативного лечения;
- заболевания центральной и периферической нервной системы,

опорно-двигательного аппарата при цаличии четкой клинической
симптоматики средней степени тяжести;

- энцефалопатия;
- спинаJIьнiu мышечнм атрофия;
- орфанные заболевания;
- задержка психомоторного и психоречевого развития, специфическое

расстройство речи, ОНР 1- 2- 3 уровня;
- летский церебральный паралич GMFSC 2,3, 4, 5 уровень;
- дети с заболеванием центра",tьной и периферической нервной системы

и опорно - двигательного аппарата, прожив:rющие в отдаленных районах
кузбасса, где по месту проживания отсутствуют дневные стационары.

l9. Показания к направлению на третий этап реабилитации:
- ндIичие у пациента нарушений функции, соответствующих по

тяжести II и I уровню курации;
- н{}личие показаний и отсл стsие противопоказаний;
- наличие у ребенка реабилитационного потенцима;
- наJIичие функциональных, двигательных нарушений,

обосновывающих необходимость проведения реабилитации в условиях
дневного стационара +lили амбулаторно в условиях поликJIиники;

- наличие рекомендаций в выписке из предшеств}'Iощего первого или

второго, тетьего этапа реабилитации, о необходимости

первичного/повторного курса реабилитации в указанные сроки;

- наличие изменений в паракJIинических исследованиях (УЗИ
головного мозга, УзИ шейЕого отдела позвоночника, ЭЭГ, РЭГ, Рентген,



мрт, мскт) наличия соответств),ющей клинической симптоматики легкой

степени тяжести;
- заболевания центральной и

опорно-двигательного аппарата
симптоматики легкой степени тяжести;

периферическоЙ нервноЙ системы,
при наличии четкой клинической

- перинат:}льное поражение центральной нервной системы;
- резидуальцая энцефалопатия;
- задержка психоречевого р:ввитиrl ОНР 4 уровня;
- нарушение звукопроизношения;
- последствиJI травм, переломов опорно-двигательного аппарата,

давностью более 2-х лет;
- последствия ЗЧМТ при отсlтствии тяжести клинического синдрома;
- заболевания ОДА, последствия травм опорно-двигательного аппарата

с легкими нарушениями функции;
- остеохондролатии стадия клинической компенсации.
20. Особенности и тактика проведения реабилитационньrх процедур

rrри эпилепсии на втором и третьем этапе реабилитации:
- при текущих эпилептических приступах, а также при длительности

ремиссии до 1 месяца массаж и лечебная физкульryра не проводится.
- при кJlинической ремиссии по приступам от 1 до 3 месяцев к терапии

возможно добавление гимнастики для профилактики формирования
контрактур.

- при ремиссии до 3 до б месяцев добавляется кJIассический массаж с
исключением массФка (воротниковой зоны>,. корригир)ющая гимнастики,
при этом искJIючается активнбI работа с кистями рук.

- при ремиссии свыше б месяцев после контроля Ээг возможно
проведение занятий в полном объеvе с применением тренажерньн устойств
и костюмов <Адель> и РК <Атлант>. Однако, при сохранении
эпилептиформной активности на ЭЭГ амплитудой свыше 300 мкВ,
рекомендуется воздержаться от примененшI роботизированных систем
<<Локомат>> и <Армео>, применения РК <Атлант>, стимулирующих
тренажеров (Puwel plate, Rodeo, Swing, КОБС), а также проведения занятий
на сенсорной дорожке.

- при наличии ремональной эпилептиформной активности на ЭЭГ с
вольтажом до l50 мкв (дэпд) и клинической ремиссии более б месяцев
лечебная физкультура проводится без ограничений.

При наличии мультирегион:rльной эпилептиформной активности на
ЭЭГ с вольтажом до 150 мкВ (ДЭГЦ) вопрос об объеме занятий ЛФК
решается индивидуально с исключением применения стимулирующих
тренажеров и роботизированньIх систем.

2l . Противопоказанием к напраыIению на медицинскую реабилитацию
в стационарных и амбулаторных условлUIх считаются следующие состояния:

- отсутствие у ребенка реабилитационного потенциапа;
- паллиативный статус;
- грубые нарушенIя интеллекryально-мнестической функции;



- выр:uкенные психические нарушения (F 00; F 02; F 03; F 05; F lO-F
29; F 63;F 65; F 72-F 7З);

- часто повторяющиеся обильные кровотечения различного
происхожденIfi, выра;кеннаJI анемия с уровнем гемоглобина менее 80 г/л.;

- генерапизованные часто повторяющиеся судороги различной
этиологии (при ремиссии меньше 3 мес.);

_ текущие эпилептические приступы ремиссия менее l месяца;
- острые инфекционные заболевания в том числе контакт с

карантинными инфекциями;
- тяжелаJI степень нарушений функции органов и систем: сердечно -

сосудистой. дыхательной. лочечной. печеночной и др.;
- активнм фаза ревматизма;
- заболевания кожи, (чесотка, грибковые заболевания);
- белково-энергетическм недостаточность 3 степени;
_ анорексшI;
- активнбI форма ryберкулеза (F 00; F 02; F 0З; F 05; F l0-F 29; F 63; F

65;F 72-F 73)1

- острый остеомиелит;
- лихорадочные состояния;
- острые 

T 

ромбозы, 
эмболии в качестве сопутствующих заболеваний;

- инкурабельные злокачественные образования;
- вегетативное coc] ояние. апал ический синдром ;

- пациенты с нарушением поведениJI н}Dкдаюциеся в психолого -
педагогической реабилитации;

- пациенты с изолированным нарушением звукопроизношенIiJI,

ц ждаюшиеся только в логопедической коррекчии:
- плоскостопие;
- изолированнаJ{ слабость мышечного тонуса;
- отсутствие у ребенка нарушений функций и объективных

клинических показаний.
ПРИМЕЧАНИЕ:
- детям В вегетативном состоянии назначаются услуги паллиативной

помощи. В случаях возникновения реабилитационного потенциала, пациенты

в соответствии с международными критериями направляются на этапы

медицинской реабилитации.
- дети, у которых диагностированы расстойства эмоций и поведения с

агрессией по отношению к себе и другим, направляются в психиац)ические

больницы (диспансеры).
22. При направлении пациента на реабилитацию второго и третьего

этапа (стационара, дневного стационара, албулаторного) оформляется

направление из территориальной поликлиники форма 0-57у с указанием
основного и соIryтств},ющего заболеваяия, этапа медицинской реабилитации
с учетом уровня курации, тяжести состояния требующего обоснованного

курса реабилитачионных мероприятий,



Прлложение Ns 2

Маршрутизация детокого населения Кемеровской области - Кузбасса на
этапы медицинской реабилитации в соответствии с территориальной

принадлежностью в медицинские организации, имеющие лицензию на
медицинскrо деятельность и )ластвlrощих в Территориальной программе
государствецных гарантий бесплатного оказанIIJI гражданам медицинской

помопц в Кемеровской области - Кузбассе

Медицинские организацииЭтап медйцинской

реабилrтгачии

]va

наименование
медицинской

Профили коек

перRый ГАУЗ (К}збасская
областная дФская
клиническая больница
имени ю,А, Атаманова)

- отделение реztнимации и иЕгенсивЕой
терапии (ОРИТ);
- детские
специмизированные/профIrльные
mделеяия/хир}?гия, тавматология,
педиатияl неврология, лор,

Направляющие медицинские организации, оказываюцие первичID/ю медико_сirнитарfiую помоць
ГАУЗ (Анжеро_Судженскм городскм болъница им, А.А. ГороховскоIо)
ГБУЗ (Беловская городскм многопрофильнм больница>
ГАУЗ (К}збасская областпlц детская клиническая больница им. Ю.А. Дтамавова)
ГАУЗ (Кузбасскм юIиническая больница скорй медицинской помоци имени М.А. Подгорбунского>
ГАУЗ (Кемеровская городская кливическм больница.N! 11>
ГАУЗ <Кемеровская городскaш детская миническм больница N9 2)
ГБУз (Марииfiская городская больница им, В.М, Богониса>
ГБУЗ (Краснобродскм городская больница>
ГБУЗ (Беловскм районная больница))
ГБУЗ (I&кморская райоЕная больница)
ГАУЗ (Кемеровскм клиническм районная больница им. Б.В. Батиевского>
ГБУЗ (Крапивинскал районнм больtlица)
ГАУЗ (Ленинск_К}знецкая районпая больница))
ГБУЗ (Прокопьевская районная болъница>
ГБУЗ (Киселевскм детскал больница>
ГБУЗ (Лромышлеl]новская райоянм больница)
ГБУЗ (Тисульская районная больница им. А.П, ПетреЕко)
ГАУЗ (Кузбасский ю,rинический госпиталь дlя ветеранов войн)) Топкинский фипим
ГБУЗ (Тяжинская районная больница)
ГБУЗ (Чебулинская районям больница)
ГАУЗ (Яйская районнал больница>
ГАУЗ (Кемеровскм городск.UI кпиническая больница N9 4) Яшкияский филиа,1
ГБУЗ (Березовская городская больница им. А.М. Назаренко)
ГАУЗ (Ленинск_К}знецкая городская больница J\! l>
ГБУЗ (Междуреченскм городская больвица>
ГАУЗ (Новокузнецкая городск.Ut кlиническм больница lv! 1 им, Г.П, Курбатова'
ГБУЗ (Осинвиковская городская больница)
ГБУЗ (Гурьевсмя районнм больница)
ГБУЗ (Таштагольскм районная больница)
ГБУЗ (Юргинскм городская больница>
чуз -Медицина> г. г.l'айга

2 ГАУЗ (к илитдlионные с

I

1



ф)якщи центальной нервной системы;
- реабиJII,пационные с яарушением

функции периферrтческой яервной
системы и опорно-двигательного аппарата;
- реабилиmционные соматические,
- реабшитация пациентов, перенесших
новуо коронавйрусЕr,lо инфекцпо
сочID-L9lIрмз 4

областная детская
больпица имени
ю,А. Атамаяова)

Направляющие медицинские организации, окiвываюцие первичIтyIо и специiцизированцrю медико-

oанlfгарцaю помоць
ГАУЗ <Анжеро-Судденская городскм больница им. А.А. Гороховского>

ГБУЗ (Беловскм городскм мноIопрофильная больница>

ГАУЗ (Кемеровская Городокая детская кJIиническм болъницаlV! 2))

ГБУЗ (Мысковская городскм болъница>

ГБУЗ (Кузбасская детская миническая больница имени профессора Ю,В, Mалaxoвcкolo)

ГАУЗ <Прокопьевскм городская больница>

ГБУЗ (Мариинская городска.я больница им. В.М, БогонисФ)

ГБУЗ (Краснобродская городская больница)
ГБУЗ (Беловскм районная больница)
ГБУЗ (IЪкморскм районнш больница,
ГАУЗ <Кемеiовская шиническ!ш районна' больница им, Б,В, БатиевсItого)

i;ia ;iiiй""; *ияическая б;льница скорой медицлнской помощи им, М,А, подгорбунского>

ГАУЗ <Кемеровская гОРОДСКаЯ К,lИНИЧеСКая больница N 1 1D

ГБУЗ (Крапивинская районная больtlица>

ГАУЗ (Ленинск-Кузнецкая рsйонвая больница)

гьуз "прокольевскм районная больница"
гБУз "Проvышленновская районная Ьольница,

ГБУЗ "Тйс)льская райоrrная больница иv, А,П, Пеrренко" _ ..
ГАУЗ <КуЙасский Минический госпита,ч ь Для ветеранов войн D l опкr,tнскхй Филиал

ГБУЗ (Тяжинскм районная больница>

ГБУЗ (Чебулинская райояная больница>

ГАУЗ (Яйская районвая больница>

ГАУЗ (Кемеровская городск:и клиническм больница Ne 4) ЯшкинýкиЙ фипим

ГБУЗ <БерезЬвскм городская больЕица им, А,М, Назаренко>

iаУЗ ,,Куrбас"*ая обпоо*ч" дaa"*- -"п,ческаT больница имеЕи ю,А, АтамановФ)

ГБУЗ (Киселевскм детская больница)

ГАУЗ кЛенинск-Кlзиецкая городская больница М 1)

ГБУЗ (Меr<дуречýнская тородская больница>

ГАУЗ (Новокузнецкая городскм Iо,IиническаJr больница JYg 1 им, Г,П, К}тбатова)

ГБУЗ (Осинниковская Iородскм больница))

ГБУЗ (Гурьевýкая районная больницаl,
ГБУЗ ( l аuлагольсхая районная оольница'

гБуз
qуз Медицинд) г

(Юргинская городская больница>
г тайга

- rrеабилиrа tцон н ые с нар}шением

ф'у+rкчии uеrrгральной нервной системы;

- пеабилитационные с нарушением

фiнк.ии периферпческой нервной

системы и опорно-двиfательвого аппарата;

- реабилитаrцонные для дФей с

заболеванием органов чувств (зрен}п или

слrа(а)

ГАУЗ (Кузбасскм
областная клиническая
больница им.
С.В. Беляева)

2Второй



Направляющие медицинские организаrцjиl окiвывающие первичФ/ю и специмизированкr,ю медико-
санитарц/ю помощь
ГАУЗ (Анжеро-Суджевскzи городскм болъница им, Д.Д. Гороховскоrо)
fЪУЗ (Беловская rородская многопрофильная болъница)
ГАУЗ (Кемеровская городскм детскм кпиническая больница М 2D
ГБУЗ (Мысковская городская больница>
ГБУЗ (Кузбасскм дeтскаJI кJIиническм больница имени профессора Ю,Е. Ммаховского)
ГАУЗ (Прокопь€вская городскм больница)
ГБУЗ <Мариинская городска, больница им. В.М. Богониса>
ГБУЗ (Краснобродская городская больница))
ГБУЗ (Беловская районная больница)
ГБУЗ <Ижморская райош{ая больницаD
ГАУЗ (Кемеровская клиническа, районная больвица им, Б,В, Батиевского)
ГАУЗ <Кузбасская кЛиническм болъница СкорЙ медицинскоЙ Помощи им. М.Д. ПодIорбунского))
ГАУЗ (Кемеровскм городскш клиническм больница N9 1l)
ГБУЗ (Крапивинскм районнм больница)
ГАУЗ (Ленинск-К}знецкм районнfuI больница)
ГБУЗ (Прокопьевская районнм больпица))
ГБУЗ (Промышленновскм районнм больница)
ГБУЗ (Тисульскм райопЕая больница им. А.П, Летренко>
ГАУЗ (Кузбасский к",lинический лоспиталь для ветеранов войtl> Топкинский филиалГБУЗ <Тяхинская районная больница>
ГБУЗ (Чебулинская районная больница)
ГАУЗ (Яйскм районная больница)
ГАУЗ (Кемеровсу"м городскш клиническм больница N9 4D ЯшкипскиЙ филимГБУ_З (Березовская городскм больница им, д.М. Назаренко)
ГАУЗ (Кузбасскм областнал детокм клиническм бол;ница имени ю,д,дтаманова)

|PI]::}l9:::ll' -иничесr(ий мрдиологический диспансер имени академикаJl.с. Барбараша)l ь у J (киселевсltая детскм болъница,
ГАУЗ "Ленинск-Кузнеrrfiая Iородская больница Л! l "ГАУЗ (Крбасский клинический цеЕтт охраны здоровья шмтеров имени святой в€ликоп]DленицыВарварыD
ГБУЗ -Межд) реченская лородская больница,
ГА_УJ цЛовокузнецкая .ород.*а" -ип""ес*ч" больЕица JVg l им. Г.П. КJрбатова)ГБУЗ,,Осинниковская лородскitл больница!
ГБУЗ (Гурьевская районная больниlIа,
ГБУЗ (Таштагольскм 

рsйонная больница)
ГБУЗ "Юргинскап городска, больница,
ЧУЗ "РЖД-Медицина, L Кечерово (г, Тайга)

Второй 2 ГАУЗ (Кемеровская
лородскzи детскzlя
кпиническаJI больница
Nr 2)

- реабилигационные с
фунхции центрмьной
- реабилrгациопные с

нарушецием
нервной системы;
нарушением

функцйи периферическоЙ нервной
системы и опорно-двигательного аппара l.а;
- реаЬилитационные соматическиеi
- реабилитация пациентов, перенесших
новую инфекшлокоронавирусную

с)с vID- 9 шрм 4з

гА
(К}збассkая

направляюц едйцинские организацииj щие медпервичн},lо ико-санитарн\lо лоNrоlцьг Кемерово, скийКемеров районуз (Комеровская городскм детскaи кпиническаrI J,Г9больница 2лг уз областная lспиническм боль имлица вс, Беляевг уз Кузб областвап детская миническая бо"пьнй ца ин к) таманова)гБуз (кузбасский сакадемика л,г араша))Барбуз
Батиевсколо>



цеЕтр охраны здоровья шахтеров иNtени святой великомученицы

ГАУЗ (Анжеро-Судженск.u хородскм больница им, А.А, Гороховского)
ГБУЗ (Анжеро-Судженский психоневрологичесI(ий диспансерD
ГАУЗ (Кемеровскм Городская lоlиническаJl больница Ne 4> Яшкинский фЕпим
ГБУЗ (Березовскм городская больница им. А.М. Назаренко)
ГАУЗ (Кузбасская миническая больница скорой медицинской ломощи им, М.А, Подгорбунского>
ГАУЗ <Кемеровскм городск.uI кJIиническая больница N9 l1)

ГАУЗ (Кузбасский мияический
Варвары)

г. ТайгаЧУЗ (
Второй 2 ГБУЗ (Кузбасская

детскiц клияическм
больница имени
профессора
ю.Е, Ммаховского))

- реаблrлrтгационные с нарушением
функции центрмьной нервной системы;
- реабилигационtlые с нарушевием
фrнкции периферической нервной
системы и двигательного

медицинокие орланизации, оказывающие первичIIую медико-санитарЕ),lо помощь
ГБУЗ (Мея(д/реченскм городскм больница)
ГАУЗ (Новокузнецкая городсlФя миническм больница N91 им. Г.П. Курбатова>
ГБУЗ <Кlзбасскм детская клиническм больница имени црофессора Ю.Е. Ммаховского)
ГБУЗ (Осинниковская городская больница))
гБУз (киселевскм детская больница>
ГБУЗ (Г}рьевская районнм больницаD
ГБУЗ (Таштагольскм районнм болъЕицаD
ГБУЗ (Прокопьевская районная больница>
ГБУЗ (Беловсkая районнал больница)
ГБУЗ (Беловская городская мtlогопрофильнм больница)

Направляющие

диспансГБУЗ (Беловский психоне
_ реаби,,lI{гационные с нарушением

функции центральной нервной системы;
- реабилитационные с нарушением
функrrии периферической нервной
системы и опорно-двилательноIо alлпарата;
- реабилитация пациентов, перенесших
Hoв},lo коронавирусЕ},Iо инфекцшо
CovID_19 ШРМ 2,З;
- реабплlrmционные соматические;
- реабилитационвые с заболеванием

'Iретий з ГАУЗ (К}збасская
областная детсkая
к,lиническая больница
имени ю,А. Атаманова)

Направляющие медицинские организации, оказывающие первиtiЕrо медико-санlлгарtD,lо помощь
г, Кемерово, Кемеровский райоя
ГАУЗ (Кемеровскм городскаJI детская клиническая больница N9 2>

ГАУЗ (Кузбасская областнаrI ю,lинйческiu больница им. С.В. Беляева)
ГАУЗ (Кузбасская областна' детская кllиническs, больница имени Ю,А, Атаманова>
ГДУЗ (Кемеровскм ю'Iиническая районная больншlа им. Б.В. Батиевского))
ГАУЗ (Аюкеро-Судженск.ш городскiu больница им. А.А, Гороховсkого)
ГБУЗ "Анжеро-с}дженский пскхоневролоl ический диспансерD

ГАУЗ (Кемеровская городская }G,Iиническzш болъница Л! 4) Яшкинский филим
ГБУЗ (Березовска, городская больница им. А.М, Назаренко)
ГАУЗ (Кузбасская клиническм больница скорой медицинсI(ой помощи им. М.А. Подгорб}ъского)
ГАУЗ (Кемеровскм городская миническш болъница N9 11>

ГБУЗ (Беловская районная больница)
ГБУЗ (Беловская городская многопрофильная больница)
ГАУЗ (Ленинск-Кузнецкая городскм больница N9 l)
ГБУЗ (Промышленновскaш районная больница)
ГАУЗ (Кузбасский клиншlеский госпитмь для всrеранов войн) Топкirнский филиал
чуз -Медицина) г г. Тайга

- реабltлитациоItные с нарушениемГАУЗ (КемеровскаJI

детская
]'I'ретий



кпиническая больница
м2)

- реабилитационные с нарушением

функции периферlIческой нервной
системы и опорно-двигателъяого аппарата;

- реабиJIитационные соматические;
- реабилюационные с заболевавием
органов чувств, органов зрепия;
- реабrтrитация пациеrrтов, леренесш9lх

Hoв},lo коронавирусн!rо инфешщо
covID-]9 шрм 2.з

направлrющие м€дицинские организации, оказывающие первиtltlую медико-санитарЕую помощь
г, Кемерово, Кемеровский район
ГАУЗ (Кемеровская городская детскм кпиническая больница Л9 2>

ГАУЗ (Кузбасская областнм клиническм больница им, С.В. Беляева>

ГАУЗ (Кузбасскм областнаl детсмя кпиническая больница ймени Ю.А,Атаманова>
ГБУЗ (Кузбасский к,lинический кардиологический диспаясер имеЕи щадемика Л,С, Барбараша>

ГАУЗ (Кемеровская клиническая районная больница им. Б.В. Батиевского))
ГАУЗ (Кузбасский юTинический центр охраны здоровья шжтеров имени свяюй велико1,1)леницы

Варвары)
ГАУЗ (Аюкеро-Судженская городская больница им. А.А. Гороховскоlо)
ГБУЗ "Днжеро-Судженсклй психоневрологический диспансер,
ГАУЗ (Кемеровская городскм кJlиническая больIмца N9 4)) Яшкинский филиал
ГБУЗ (Березовская городская больница им. А.М. Назаренко)
ГАУЗ (Кузбасская миническа' больница скорой медицинской помощи им, М.А. Подгорб}нского>
rryЗ (РЖД-Медицина> r, Кемерово (г, Тайга)
ГАУЗ (Кемеровская городская мйнйltесkая больница N9 l1)

'I 
ретий з ООО (l:Iойро-плюс> - реабилитация детой! перепесших заболеваниrI

перинатального периода
Мог}т направлять медиllивские организации, оказываюцие первичц.ю медико-смитарц/ю помоць
г. Кемерово, Кемеровский район

Третий з
ГБУз (Беловская
городскм
многопрофильная
больница)

- реабилитационные с яарушением функции
центрмьной нервной системы;
- реабиJIитационные с нарупением ф}нкцrи
периферическоЙ ЕервноЙ системы и олорно-
двигателъного аппарата;
- реабилитационные соматические;
- реабилитациоttные с заболеванием органов
чувств, органов зрения;
- реабилитация пациеfiтов, перенесших новую
коронавируск}1о инфещию covlD- l 9 ШРМ 2,3

Направляющие медицинские организации) оказывalющие первичцIю медико-санитарную помощь
ГБУЗ <Гуръевскм районная больвица>>
ГБУЗ (Беловская городскiм многопрофItльная больницаD
ГБУЗ <Боловская районная больница)

Третий з
ГАУЗ <Новокузяецкм
Iородскaш клиЕическм
больяица Ns 1 имени
Г.П. Курбатова>

реабилитационные с нарушением ф}нкции
центрмьноЙ нервноЙ системы;
- реабилlfгационные с нарушением
функчии периферической нервной
системы и олорно-двигательного alппарата



Направляющие медицинские организации, оказывающие первичЕ)'rо медико санитарцrю помощь
ГБУЗ (Мысковская городская больница>
ГАУЗ (Новокузtrецкал городскм кIlиническая больница N9 1 им. Г,П. Курбатова)
ГБУз (к}збасская дстска, клиническaи больlrица имени профессора Ю,Е. Малаховского)
ГБУЗ <Осинниковская Iородскм больница)
ГБУЗ (Прокопьевская районна, больница)

гАуз
(Новокузпецкая
городскм
клиЕическм
больgица ЛЪ 1 имепи
Г.П. К}рбатова))

- реабилитация дсгеЙ с заболеваниями
центаJIьной нервной системы;
- реабилиmция дсrеЙ с патологиеЙ опорно-
двигательного аппарата

Третий (амбулаторнм

реабилrгация)

Направляющие медицинские организации, оказывающие первичцaю медико-санитарную помоць
ГБУЗ (Мысковская городская больница)
ГАУЗ (Новокузнецкая городскllя кJlияическа-я больница JYg 1 им, Г.П, К)рбатова)
ГБУЗ (Кузбасскм детская миническая больница имеЕи профессораЮ.Е, МалаховскогФ)
ГБУЗ (Осинниковская городская больница))

больница)ГБУЗ (Прокопьевска, районная
- реаби,rlшгаци, детеЙ с соматическоЙ
патологией;
- реабилитация детей с заболевsниями
центальноЙ нервноЙ системы;
- последствдя трaвм и операций

-двигательtlого та

ГАУЗ (Кузбасская
областная детская
кпиническая больница
именй ю,А. Атаманова>

зТретий (амбулаторнм

реабппитация)

Направляющие медицинские оргавизации, оказывающие первичЕую медико-саIlитарЕ},ю помощь

г, Кемерово, Кемеровсшдi район
ГАУЗ (Кемеровская городская детскм кпиническая больница.]Yе 2)
ГАУЗ (К}збасская областнaul к],Iиническм больница им. С.В. Беляева)

ГАУЗ <Кузбасскм областнм детскм клиническая больница имени ю,А, Атаманова)

гБуз <кузбасский клинический кардиологический диспаЕсер имени академям Л,с, Барбараша)

ГАУЗ (Кемеровскм миническая районная больвица им. Б.В, Батиевского>

ГАУЗ кКузбасский клинический цеЕгр охраны здоровья шахтеров имени святой великомученицы

Варвары)
ГАУЗ (Анжеро-Судr(енская городскм больница им, А.А, Гороховского)
ГБУЗ " Аtt)(еро-С)дженский психоневрологическиЙ диспансер"

ГАУЗ (Кемеровска, городскiUI кJIиническая больница N9 4) яшкинскиЙ филим
ГБУЗ (Березовская городская больвица им. А,М. llазареяко)
iаЧЗ ,Kl.Cu""** *rr*""*м боп"пrцч 

"короЙ 
медицинскоЙ помощи им. М,Д. Подгорбунского)

- реаби,'Iитация детеЙ с заболеваниями

центальной нервной системы;
- реабилитация детеЙ с пmологиеЙ опорно-

двигательного аппарата;
- реабилитация детеЙ с соматйческоЙ
патологиеи

з ГАУЗ (К}збасская клиниT еская

больница скорой м€дицинской
помоши им.
М,А. ПодгорбунскогоD

Третий
(амбулаторнм
реабил t{тация )

Направляющие медицинские организации, оказьвающие первичную медико-санитарцrю помоць

N9

кем раЙонеровскийКемерово, юимбоJIыlицакпобластная детскаяг уз (кчзбасс
гим,больницауз дженсг городскаJl(Ati'(ep о-су

яшкинский4 филимN9болъницаскаяг уз городская(Кемеров
А,миNl НазаренкобольницаузгБ городскiUIБерезовская м,помощи Подгорбунского>медицинскоибкпин скоройк бг уз уз l lбольниlстIин ическаяг уз

з ГБУЗ (Прокопьевский дом
(fLпанета детства)

Третий
_ реабилитационные с заболеванием



Направляющие медиЦинские оргztнизации, окilзывающие первичIтyIо медико-саЁитарную помощь

ГБУЗ (Киселевская детская болъница>
ГЪУЗ <Прокопьевская районfi ая больница)
ГАУЗ (Прокопьевская городская больница)



Прйложенпе N9 З
к приказу Миt{]драва Кузбасса
отс2 lo Lcl5M {5 {9

Маршрутизация детского населениJ{ от 0 - l7 лет г. Кемерово на этапы
реабилитации в отделения реабилитации г, Кемерово

Название организации Этапы илптации Нозологпя
гАУЗ (Кузбасская областная
детскм клиническая больница
имеfiи Ю.А. Атаманоsа)
(отделение реабилитации)

I[ стационар _ заьолевания центральной и
периферической нервной
системы;
- заболевания опорно_
двигательного аппарата и
периферичесkой нервной
системы;
- последствяя пýренесенной
Еовой коронавирусной
инфекции CovlD-t9 ПРМ З,4
(лациенты ItI и Iv уровня

ГАУЗ <Кузбасская областная
детсмя к"rиническая больница
имени ю.А, Атаманова)
(отделение реабилI{гации)

- заболеваttпя цеIlrрмьпой и
периферической нервной

- последствия перенесенпой
новой коронавирусной
инфещии covID-t9 ЦIPM 2,З
(пациеttты II }ровня к}рации)

ГАУЗ (Кузбасская областная
детская клиническал болъница
имени ю,А, Атаманова)
ДПЛrЗ

IlI дlIевной стаtlионар - заболеванriя цеЕrральной и
периферической нервной
системы (пациеЕгы II уровня
к7рации)

ГАУЗ (К}збасска.я областная
детскм кпиническая больница
имени Io.A. Атаманова)
ДП Л, 1

Il[ дневной стационар
_ заболевания центрмьной и
периферической нервной
системы;
- заболеванлrя опорно-
двигатеJIьноrо аппарата и
периферической нервной
системы (лациенты II уровня
Llрации)

III амбулаторная реабилитация - заболевания центрмьноЙ и
периферич€ской нервной
системьi;
_ соматическая патология;
- последствшr травм и
операций опорно-
двиIательного аппарата
(пациенты I уровня курации)

ГАУЗ (Кузбасская областная
клиническая больниuа им,
с.В, Беляева)

I l стационар - заболевания цеЕгрмьноЙ и
периферической нервной
системы (пациенты III и Iv
уровня курации)

III дневной стационар

ГАУЗ (Кузбасская областная
детская к"rиническая больница
имени ю.А, Атаманова)
(ДП Ле ], ДП Js 2, ДП }Ф З)



ГАУЗ (Кемеровскм rородская
детская кпиническая больница
м2)

Il стационар - заболевания центмьной и
периФерической нервной
сисlемы;
- патология олорно-
двигательного rtппарата;
- соматическ,ц патология
(пациенты IП и Iv )товня
курации)

ГАУЗ (Кемеровская городская

детская клиническм больница
lv! 2>

III дневной стационар
амбулаторная реабилитация

- заболевания цеtIФа,,IьноЙ и
периферической нервной
системы;
_ соматпескаrI пmологиjl;
_ последствия травм и
опораций опорно_

двигательяого аппарата;
- реабшIитация пациеmов,
перенесшrх новую
коронавирусi{ую инфекцйю
coVID_19 IIIPM 2,з
(пациенты [ уровяя klтации)

ГАУЗ (Кузбасская клиническая
больница скорой медицинской
помоци им, М.А,
Подгорбунского)

llI амбl,латорная реабилитация - заболевания центальноЙ и
периферическоЙ нервноЙ
систомы;
- соматическая патология;
- последствltя травм и
операций опорно-
двигательной системы
(пациенты l уDовlrя курации)

Маршрутизация детскоrо населения 0 - 17 лет г. Кемерово
(дневные стационары, санатории)

1.Iазвание организации Стационар/дневной стацио1,1ар нозология
ГАУЗ <Кузбасскм областная детскчUI
t!,lипическая больница имени
Ю.А, Атаманова)

ДПNr2
дневвой стационар

_ патология опорно-
двигателъноrо апларата

ГБУЗ (Кемеровский детский
к"lинический псrхоневролоп{ческий
санаторий (Искорка)

Стационар/дневной стационар - заболеванltя центрмьной и
периферической нервной
системы;
- специфические расстройства
речи;
_ патология опорно_
двиIательного аппарата;
- патология оргzrнов зрения

ГАУЗ (Кемеровская городская детскм
миническм больница Лi 2) саfiаторий
Журамик

Стационар/дIlевной стационар - специфические расстройства
речи;
- патология опорно-
двилательного аппарата;
_ патология органов зр€ния
_ соматическая патология;
- в т,ч. перенесших новую
коронавирус}r}ю иЕфекцию
CovID_19


