	ФЕДЕРАЛЬНОЕ ГОСУДАРСТВЕННОЕ СТАТИСТИЧЕСКОЕ НАБЛЮДЕНИЕ


	КОНФИДЕНЦИАЛЬНОСТЬ ГАРАНТИРУЕТСЯ ПОЛУЧАТЕЛЕМ ИНФОРМАЦИИ


	 Непредставление или нарушение сроков представления информации, а также ее искажение влечет ответственность, установленную Зако​ном Российской федерации "Об ответственности за нарушение порядка представления государственной статистической отчетности" от 13.05.92 г. № 2761-1


	СВЕДЕНИЯ О РЕЗУЛЬТАТАХ ИССЛЕДОВАНИЯ КРОВИ НА АНТИТЕЛА К ВИЧ
 за ___________2015    года


	Представляют:
	Сроки представления
	
	Форма  № 4

	   Учреждения здравоохранения, имеющие лаборатории, проводящие исследования на ВИЧ - месячную форму:

-  центру  по  профилактике  и  борьбе  со  СПИДом  республики,  края,  области,                                                                                                                                                                                                                                                                                                            

   автономной области, автономного округа, г.г. Москвы, Санкт-Петербурга

Центры по профилактике и борьбе со СПИДом республики, края, области, автономной области, автономного округа, г.г. Москвы, Санкт-Петербурга '

    месячную и годовую формы

   - Российскому научно-методическому центру по профилактике и борьбе со СПИДом

годовую;

   - органу управления здравоохранением республики, края, области, автономной обла-

     сти, автономного округа, г.г. Москвы, Санкт-Петербурга

Российский научно-методический центр по профилактике и борьбе со СПИДом - годовой

отчет в целом по России и в разрезе субъектов Российской Федерации;

   - Минздраву России

Минздрав России годовой отчет в целом по России и в разрезе субъектов Российской

Федерации;

   - Госкомстату России
	5 числа после отчетного периода

в установленные последним сроки

20 марта

25 марта
	
	Утверждена

Постановлением

Госкомстата России

от 05.05.99 №30

	
	
	
	Месячная, годовая

	
	
	
	

	
	
	
	


	Наименование отчитывающейся организации

	Почтовый адрес: 

	Код 

формы

по ОКУД
	Код (проставляет отчитывающаяся организация)

	
	Отчитывающейся

организации

по ОКПО
	вида деятельности

по ОКДП
	отрасли

по OKOHХ
	территории  по ОКАТО
	министерства

(ведомства), ор-гана управления

по ОКОГУ
	организационно-

правовой формы

по OKOПФ


	формы собст -венности по ОКФС
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Контингент обследованных
	N

стро

ки
	Код

Континг.

Обследов
	Всего

Обследов.
	в том числе:
	Обследов.

Анонимно
	Проведно

Анализов

обсл-ным
	Выяв.положительных результ.у обследов.

	
	
	
	
	Дети

(0-14)
	Подростки

(15-17)
	
	
	в ИФА
	в ИБ

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	Граждане Российской Федерации всего (сумма строк 02+05+13) в том числе:
	01
	100
	
	
	
	
	
	
	

	Обследовано в плановом порядке (сумма строк 03+04)
	02
	119
	
	
	
	
	
	
	

	Доноры (крови, биологических жидкостей органов и тканей)
	03
	108
	
	
	
	
	
	
	

	Медицинский персонал, работающий с больными ВИЧ-инфекцией или инфицированным материалом
	04
	115
	
	
	
	
	
	
	

	Обследовано добровольно (сумма строк 06-12)
	05
	126
	
	
	
	
	
	
	

	Больных наркоманией
	06
	102
	
	
	
	
	
	
	

	Гомо
	и бисексуалисты
	07
	103
	
	
	
	
	
	
	

	Больные заболеваниями, передающимися

Половым путем
	08
	104
	
	
	
	
	
	
	

	Лица, находящиеся в местах лишения

Свободы
	09
	112
	
	
	
	
	
	
	

	Обследованные по клиническим показаниям
	10
	113
	
	
	
	
	
	
	

	Беременные (доноры плацентарной и

Абортной крови)
	11
	109
	
	
	
	
	
	
	

	Прочие
	12
	118
	
	
	
	
	
	
	

	Обследованные при эпидемиологическом расследовании
	13
	120
	
	
	
	
	
	
	

	Иностранные граждане
	14
	200
	
	
	
	
	
	
	

	В т.ч. граждане Украины, вынужденно покинувшие страну и прибывших в Российскую Федерацию
	
	200У
	
	
	
	
	
	
	

	ИТОГО (сумма строк 01+14)
	15
	
	
	
	
	
	
	
	


Руководитель
                                               Главный врач               
___________

организации
                                                                                                                        (подпись)

Должностное лицо,

ответственное за
                                  Ф.И.О.          ____________

составление формы
                                                                                                           (подпись)

                                                                                "    " ____________ 20   г.

