
 

ДИСПАНСЕРИЗАЦИЯ СОСТОИТ ИЗ 

СЛЕДУЮЩИХ ОСНОВНЫХ МЕРОПРИЯТИЙ: 

 анализ медицинских документов пациента и 

эффективности проведенных мер медицинской 

профилактики, составление пациенту 

индивидуального плана; 

 проведение диспансерного медицинского 

осмотра; 

 установление пациенту группы диспансерного 

наблюдения; 

 осуществление диспансерного наблюдения и 

проведение медицинской профилактики; 

 пропаганда здорового образа жизни и воспитание 

ответственности граждан за свое здоровье. 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Диспансеризация поможет Вам 
сохранить и укрепить здоровье, 

продлить жизнь 



 

 Врачи-специалисты организаций здравоохранения после 

проведения диспансерного медицинского осмотра и с целью 

планирования проведения дальнейших необходимых 

медицинских вмешательств и иных мероприятий 

определяют принадлежность пациентов старше 18 лет к 

одной из следующих групп диспансерного наблюдения: 

 Д (I) – здоровые пациенты, не предъявляющие жалоб на 

состояние здоровья, у которых во время диспансерного 

медицинского осмотра не выявлены острые, хронические 

заболевания (состояния) или нарушения функций отдельных 

органов и систем организма, а также имеющие 

незначительные отклонения в состоянии здоровья (без 

тенденции к прогрессированию), не оказывающие влияния 

на трудоспособность; 

 Д (II) – практически здоровые пациенты, имеющие в 

анамнезе факторы риска хронических заболеваний и (или) 

хронические заболевания в стадии ремиссии без нарушений 

функций органов и систем организма, острые заболевания, 

которые могут привести к хронизации патологического 

процесса (в том числе часто или длительно болеющие 

пациенты, которые часто (6 и более раз в году) или 

длительно (более 40 календарных дней в году суммарно) 

переносят острые заболевания); 

 Д (III) – пациенты, имеющие хронические заболевания с 

нарушениями функций органов и систем организма и (или) 

периодическими обострениями. 



Цель диспансеризации: 

 первичная и вторичная 

профилактика заболеваний, 

направленная на сохранение и 

укрепление здоровья населения,  

 предупреждение развития 

заболеваний, снижение общей 

заболеваемости и, как следствие, 

улучшение качества и 

продолжительности жизни.  



 

- это комплексный метод лечебно-

профилактической помощи населению, 

направленный на раннее выявление 

заболеваний или факторов риска, для 

оценки состояния здоровья каждого 

гражданина РБ, который включает: 

 диспансерный осмотр; 

 диспансерное 

динамическое наблюдение за 

состоянием здоровья; 

 пропаганду здорового 

образа жизни, соблюдение 

принципов здорового образа 

жизни, воспитание заботы о 

своем здоровье и 

ответственности за него. 



Диспансерное наблюдение пациентов старше 

18 лет осуществляется: 

 1 раз в 2 года (пациентов, состоящих в 

группе диспансерного наблюдения Д (I); 

 не реже 1 раза в 2 года (пациентов в 

возрасте от 18 до 65 лет, состоящих в 

группе диспансерного наблюдения Д (II); 

 по мере необходимости (пациентов 

старше 65 лет, состоящих в группе 

диспансерного наблюдения Д (II); 

 ежегодно (пациентов, состоящих в группе 

диспансерного наблюдения Д (III). 

 
Кратность диспансерных осмотров и 

лабораторно-инструментальных исследований 

пациентам, состоящим в группах диспансерного 

наблюдения у врача-терапевта участкового 

(врача общей практики), врача-педиатра 

участкового, определяется этими врачами-

специалистами с учетом назначенных врачами-

специалистами по профилю заболевания 

контрольных сроков наблюдения и 

дополнительных объемов медицинских 

вмешательств (обследований клинических 

протоколов и иных методов обследования и 

лечения заболеваний). 


