
                                                                    

 
 

МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
ПРИМОРСКОГО КРАЯ  

 

 
П Р И К А З  

 
 

23.11.2023 г.                                    г. Владивосток                                № 18/пр/1807 

 

О порядке информирования о случаях смерти ВИЧ-инфицированных 

 пациентов на территории Приморского края 

 
В соответствии с Федеральным законом от 21.11.2011 №323-ФЗ «Об охране 

здоровья граждан в Российской Федерации», приказом Министерства 

здравоохранения Российской Федерации от 06.06.2013 №354н «О порядке 

проведения патолого-анатомических вскрытий»,  постановлением Главного 

государственного санитарного врача Российской Федерации от 28.01.2021 №4 

«Об утверждении санитарных правил и норм СанПиН 3.3686-21 «Санитарно-

эпидемиологические требования по профилактике инфекционных болезней», 

Методическими указаниями 3.1.3342-16 «Эпидемиологический надзор за ВИЧ-

инфекцией», Методическими рекомендациями по порядку статистического учета 

и кодирования болезни, вызванной вирусом иммунодефицита человека [BИЧ] в 

статистике заболеваемости и смертности от 28.06.2016, Клиническими 

рекомендациями Министерства здравоохранения Российской Федерации «ВИЧ-

инфекция у взрослых» (ID КР79, 2020 года), с целью снижения смертности от 

причин, связанных с ВИЧ-инфекцией 

ПРИКАЗЫВАЮ: 

1. Главным врачам краевых государственных медицинских организаций 

обеспечить: 



1.1 проведение обязательного патологоанатомического исследования 

трупов, умерших ВИЧ-инфицированных пациентов; 

1.2. соблюдение рекомендаций по принципам патологоанатомической 

диагностики ВИЧ-инфекции, формулировке патологоанатомического диагноза, 

шифрования по МКБ-10 в соответствии с клиническими рекомендациями МЗ РФ 

«ВИЧ-инфекция у взрослых» (ID КР79, 2020 года), Методическими 

рекомендациями по порядку статистического учета и кодирования болезни, 

вызванной вирусом иммунодефицита человека [BИЧ], в статистике 

заболеваемости и смертности от 28.06.2016; 

1.3. согласование посмертного клинического диагноза пациентов, умерших 

по причине ВИЧ-инфекции, со специалистами центра по профилактике и борьбе 

со СПИД и инфекционными заболеваниями ГБУЗ «Краевая клиническая 

больница №2» (далее — Центр СПИД): заведующей лечебно-профилактическим 

отделом Ермолицкой С.А. тел. 8(423)263-63-72 (дублер — заведующий клинико-

диагностическим отделением Кондрашова Ю.Л. тел. 8(423)263-62-09); 

1.4. согласование патологоанатомического диагноза пациентов, умерших по 

причине ВИЧ-инфекции, со специалистами Центра СПИД: заведующей лечебно-

профилактическим отделом Ермолицкой С.А. тел. 8(423)263-63-72 (дублер — 

заведующий клинико-диагностическим отделением Кондрашова Ю.Л. тел. 

8(423)263-62-09) и начальником ГБУЗ «Приморское краевое 

патологоанатомическое бюро», главным внештатным специалистом по 

патологической анатомии Коцюрбием Е.А. тел. 8(423)-2-39-39-51 

срок: при оформлении медицинского свидетельства о смерти; 

1.5. предоставление донесения о случае смерти пациента с ВИЧ-инфекцией 

(независимо от причины смерти) в Центр СПИД по защищенному каналу ViPNet 

или нарочным (Приложение № 1) 

срок: в течение 3-х дней после оформления медицинского свидетельства о 

смерти; 

1.6. предоставление копий медицинской документации на лиц, умерших по 

причине ВИЧ-инфекции (медицинская карта амбулаторного 



больного/индивидуальная карта развития ребенка, медицинская карта 

стационарного больного, медицинское свидетельство о смерти, протокол/карта 

патолого-анатомического исследования или акт судебно-медицинского 

исследования трупа, протокол комиссии по изучению летальных исходов, 

результаты лабораторных исследований по уточнению/изменению диагноза 

заболевания), в Центр СПИД по защищенному каналу ViPNet или нарочным 

срок: ежемесячно до 30 числа следующего за отчетным месяцем; 

1.7. проводить ежеквартально анализ смертности среди ВИЧ-

инфицированных пациентов (в том числе причин поздней диагностики в случае 

смерти от ВИЧ-инфекции) в медицинской организации, где проводилось 

диспансерное наблюдение ВИЧ-инфицированных пациентов и предоставлять 

предложения по стабилизации и снижению смертности в Центр СПИД по 

электронной почте kcspid@mail.ru 

срок: до 10 числа следующего за отчетным периодом; 

2. Рекомендовать главным врачам федеральных и частных медицинских 

организаций обеспечить:  

2.1 проведение обязательного патологоанатомического исследования 

трупов, умерших ВИЧ-инфицированных пациентов; 

2.2. соблюдение рекомендаций по принципам патологоанатомической 

диагностики ВИЧ-инфекции, формулировке патологоанатомического диагноза, 

шифрования по МКБ-10 в соответствии с клиническими рекомендациями МЗ РФ 

«ВИЧ-инфекция у взрослых» (ID КР79, 2020 года), методическими 

рекомендациями по порядку статистического учета и кодирования болезни, 

вызванной вирусом иммунодефицита человека [BИЧ], в статистике 

заболеваемости и смертности от 28.06.2016 

срок: при оформлении медицинского свидетельства о смерти; 

2.3. согласование посмертного клинического диагноза пациентов, умерших 

по причине ВИЧ-инфекции, со специалистами Центра СПИД: заведующей 

лечебно-профилактическим отделом Ермолицкой С.А. тел. 8(423)263-63-72 



(дублер — заведующий клинико-диагностическим отделением Кондрашова Ю.Л. 

тел. 8(423)263-62-09); 

2.4. согласование патологоанатомического диагноза пациентов, умерших по 

причине ВИЧ-инфекции, со специалистами Центра СПИД: заведующей лечебно-

профилактическим отделом Ермолицкой С.А. тел. 8(423)263-63-72 (дублер — 

заведующий клинико-диагностическим отделением Кондрашова Ю.Л. тел. 

8(423)263-62-09) и начальником ГБУЗ «Приморское краевое 

патологоанатомическое бюро», главным внештатным специалистом по 

патологической анатомии Коцюрбием Е.А тел. 8(423)-2-39-39-51 

срок: при оформлении медицинского свидетельства о смерти; 

2.5. предоставление донесения о случае смерти пациента с ВИЧ-инфекцией 

(независимо от причины смерти) в Центр СПИД по защищенному каналу ViPNet 

или нарочным (Приложение № 1) 

срок: в течение 3-х дней после оформления медицинского свидетельства о 

смерти; 

2.6. предоставление копий медицинской документации на лиц, умерших по 

причине ВИЧ-инфекции (медицинская карта амбулаторного 

больного/индивидуальная карта развития ребенка, медицинская карта 

стационарного больного, медицинское свидетельство о смерти, протокол/карта 

патолого-анатомического исследования или акт судебно-медицинского 

исследования трупа, протокол комиссии по изучению летальных исходов, 

результаты лабораторных исследований по уточнению/изменению диагноза 

заболевания), в Центр СПИД по защищенному каналу ViPNet или нарочным 

срок: ежемесячно до 30 числа следующего за отчетным месяцем; 

2.7. проводить ежеквартально анализ смертности среди ВИЧ-

инфицированных пациентов (в том числе причин поздней диагностики в случае 

смерти от ВИЧ-инфекции) в медицинской организации, где проводилось 

диспансерное наблюдение ВИЧ-инфицированных пациентов и предоставлять 

предложения по стабилизации и снижению смертности в Центр СПИДпо 

электронной почте kcspid@mail.ru 



срок: до 10 числа следующего за отчетным периодом; 

3.Главному врачу государственного бюджетного учреждения 

здравоохранения «Краевая клиническая больница № 2» (Бениова С.Н.): 

3.1. осуществлять консультативную и методическую помощь медицинским 

организациям Приморского края по вопросам формулировки диагноза, 

шифрования по МКБ-10 и обоснованности включения диагноза ВИЧ-инфекция в 

медицинское свидетельство о смерти, как причины смерти 

срок: постоянно; 

3.2. обеспечить контроль за своевременным и качественным внесением 

причин смерти ВИЧ-инфицированных пациентов в региональный сегмент 

Федерального регистра лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита 

человека 

срок: постоянно; 

3.3. обеспечить ежеквартально проведение анализа причин смертности 

ВИЧ-инфицированных пациентов, предоставление результатов анализа и 

предложений по стабилизации и снижению смертности в министерство 

здравоохранения Приморского края 

срок: до 20 числа следующего за отчетным периодом; 

4. Директору ГАУЗ «Приморский краевой медицинский информационно-

аналитический центр» (Волкова М.В.) обеспечить: 

4.1. предоставление данных о случаях смерти по причине ВИЧ-инфекция 

из единой информационной системы «Демография» в Центр СПИД по 

защищенному каналу ViPNet 

срок: еженедельно по понедельникам; 

5. Считать утратившим силу приказ департамента здравоохранения 

Приморского края от 19.09.2016г. № 911-о «О порядке проведения анализа 

летальности и предоставления донесения о смерти ВИЧ-инфицированных 

пациентов». 



6. Контроль за исполнением настоящего приказа возложить на начальника 

управления по организации медицинской помощи населению министерства 

здравоохранения Приморского края Н.А. Дицель. 

 
 
Врио министра здравоохранения                                                    Е.Ю. Шестопалов 



Приложение №1 

к приказу МЗ Пкот 23.11.2023 № 18/пр/1807 

                                                                                                                                                                 от ________2023 
Донесение о случае смерти пациента с ВИЧ-инфекцией (независимо от причины смерти) 

Медицинская организация Приморского края, предоставившая донесение ________________________________________ 
(предоставляется медицинской организацией, в которой проводилось вскрытие) 
 

1 2  3 4 5 6 7  

ФИО 

(полностью и 

разборчиво 

печатными 

буквами) 

Дата 
Рождения 

(день, месяц, 
год) 

 Адрес 

(полностью, 

согласно 

паспортным 

данным) 

Дата ИБ 
(день месяц 

год) 

Дата смерти 
(день месяц 

год) 

Посмертный 

клинический 

диагноз 

Патологоанатомиче

ский диагноз* 

 

 

 

      Основное заболе-

вание: 
 
Осложнение ос-

новного заболева-

ния: 
 
Сопутствующий 

диагноз: 
 

Основной: 
 
Осложнение основ-

ного заболевания: 
 
Сопутствующий 

диагноз: 
 
Непосредственная 

причина смерти 

 



*В случае установления причины В20—В24 указать диагностический метод ( ПЦР,МРТ, биопсия и другие), используемый при установлении 
СПИД-индикаторного заболевания  
Дата:                                                                                      ФИО, должность__________________________ 
                                                                                                                                             (подпись) 
Телефон, оформившего донесение: 


	ПРИКАЗ

