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Основным и приоритетным направлением деятельности РГБУЗ «Дом ребенка 
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специализированный», учредителем которого является Министерство 

здравоохранения КЧР, является организация медицинской,  социальной и 

педагогической помощи детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения 

родителей. Для образования и воспитания полноценной здоровой личности в 

нашем учреждении созданы благоприятные условия. 

Дом ребенка осуществляет свою деятельность в соответствии с: 

 Конституцией РФ; 

 Гражданским кодексом РФ; 

 Семейным кодексом РФ; 

 Уставом учреждения; 

 ФЗ 

РФ от 21.11.2011 №323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской 

Федерации», 

 ФЗ 

от 08.05.2010г. №83-ФЗ «О внесении изменений в отдельные законодательные 

акты Российской Федерации в связи с совершенствованием правового 

положения государственных (муниципальных) учреждений»; 

 Приказом Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 

12.04.2012 № 344 «Об утверждении типового положения о доме ребенка»; 

 Постановлением Правительства РФ от 24 мая 2014 г. N 481 «О 

деятельности организаций для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения 

родителей, и об устройстве в них детей, оставшихся без попечения родителей»; 

 ФЗ от 21 декабря 1996 г. N 159-ФЗ "О дополнительных гарантиях по 

социальной поддержке детей-сирот и детей, оставшихся без попечения 

родителей" 

 ФЗ РФ от 24.11.1995 №181-ФЗ «О социальной защите инвалидов в РФ»; 

  

прочими нормативными актами федерального и республиканского значения. 

Дом ребенка обеспечивает: 

- комплексную оценку состояния здоровья детей; 

- уход, диагностику, лечение реабилитацию детей, а также их воспитание и 

социальную адаптацию; 

- организацию и проведение профилактических и лечебно-оздоровительных 

мероприятий, оценку их эффективности; 

- наблюдение за состоянием здоровья, физическим и психическим развитием 

воспитанников, оказание им медицинской помощи; 

- соблюдение санитарно-гигиенического режима, режима дня, организацию 

рационального питания и физического воспитания, оптимизацию двигательного 

режима; 

- освоение и внедрение новых методов комплексной реабилитации и 

абилитации детей. 

 

 Организована работа 6 групп, возрастной категории от  рождения до 4 лет: 

1. Инвалидная группа "Звездочка". 

2. Первая группа раннего возраста "Капелька" (от рождения до 1 года). 

3. Вторая группа раннего возраста "Неваляшки" (от 1 года до 2 лет). 
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4. Первая младшая группа "Солнышко" (от 2 до 3 лет). 

5. Вторая младшая группа "Колокольчик" (от 3 до 4 лет). 

6. Средняя группа "Непоседы" (от 4 лет). 

Группы сформированы в соответствии с Постановлением Правительства РФ 

от 24.05.2014г. №481 "О деятельности организаций для детей-сирот и детей, 

оставшихся без попечения родителей". Дети, являющиеся членами одной семьи 

или находящиеся в родственных отношениях, размещаются в одной группе, за 

исключением случаев, когда это противоречит интересам детей. 

Все помещения соответствуют требованиям СанПин 2.1.3.2630-10 и СанПин 

2.4.1.3049-13. 

 

Сотрудники Дома ребенка постоянно работают над повышением качества 

предоставляемых услуг  детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения 

родителей и  детям-инвалидам (реабилитационных, медицинских, социальных и 

педагогических). 

В 2018 году курсы повышения квалификации прошла врач-педиатр Нанаева 

Ж.И. по специальности "Педиатрия". 

Средний медперсонал проходит курсы повышения квалификации на базе 

ФПК Карачаево-Черкесского медицинского колледжа 1 раз в 5 лет. За 2018 год 

курсы повышения квалификации прошли 5 палатных медсестрер по 

специальности «Сестринское дело в педиатрии». Высшую квалификационную 

категорию имеют – 9 медицинских сестер, первую квалификационную 

категорию - 3 медицинских сестры. Все специалисты имеют сертификаты. 

Уровень  квалификации  педагогических  работников 

также отвечает  требованиям  квалификационных  характеристик. В 2018 году 

курсы повышения квалификации прошли 8 педагогов.  Аттестацию на 

соответствие занимаемой должности  прошли 4 педагога. Высшую 

квалификационную категорию имеют - 17 педагогов, первую -1 педагог. 

 

Количество  персонала, имеющих квалификационную категорию 

 
Высшая 

категория 

Первая 

 категория 

 

Аттестация на 

соответствие 

занимаемой 

должности 

Курсы 

повышения 

квалификации 

Врачи  1    1 

Средний мед. 

персонал 
 9 3   5 

Педагоги  17 1  4  8 

 

Возглавляет коллектив Дома ребенка заслуженный врач КЧР, кандидат 

медицинских наук, врач высшей категории  по организации здравоохранения и 

общественного здоровья Людмила Леонидовна Беляева. 

 

 

Укомплектованность кадрами согласно приказа МЗ РФ № 39 

от 17.01.2007г.  и  № 355 от 19.06.2009г. 
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 Штатное расписание Физические лица % занятости 

 Врачи 4,75 2 42  % 

Средний 

мед.персонал 
32,5 19 (в т.ч. 1д/о) 58 % 

Младший мед. 

персонал 
18 18 (в т.ч. 3д/о) 100% 

Педагоги 28,5 20 (в т.ч. 2д/о) 70 % 

Прочие 30 16 (в т.ч. 1д/о) 53% 

Всего 113,75 75 65% 

 

В 2018 году на  выполнение государственного задания были выделены 

денежные средства в сумме 31 492 тыс. руб., освоено 30 944,8 тыс. руб., что 

составляет 96% из-за недофинансирования 997,2 тыс. руб. По приносящей доход 

деятельности безвозмездного поступления и добровольного пожертвования на 

счет учреждения поступила сумма 138,0 тыс. руб. на начало 2019 года остаток  

составил 35,0 тыс. руб. На иные цели и капитальный ремонт из бюджета 

средства для Дома ребенка не выделялись. 

Основную долю бюджета составляют расходы на заработную плату с 

начислениями - 25 765,5 тыс. руб. (82%), на прочие покупки и товары, работы и 

услуги (содержание имущества, ремонтные работы, услуги сторонних 

организаций, приобретение материальных запасов - 4 321,6 тыс. руб. (14%),  

коммунальные расходы – 1 107,0 тыс. руб.(4%), прочие налоги на имущество и 

землю составляют 297,8 тыс. руб. (0,9%). 

Общее количество койко-дней в учреждении за 2018 год составляет 11455 

к/дней (в 2017 году –12209 к/дней) в расчете в среднем на 51 ребенка. Расходы на 

содержание койко-дня на 1 ребенка в год составляет 2 836 тыс. руб. с учетом 

расходов по всем статьям. 

 
Наименование 

фактического           

показателя 

2016г. 2017г. 2018г. 

Койко-дней 16724 12209 11455 

 

В течение  всего отчетного года приобретались материальные запасы: 

 основны

е средства (офисные стулья, хозяйственный инвентарь, детские кровати, мебель  

и т.д., материальные запасы стоимостью менее 3000 руб.) на общую сумму 300,0 

тыс. руб. 

 мягкий 

инвентарь (обувь и одежда, памперсы для детей, спец. одежда для персонала)  на 

257,1 тыс.руб., 

 хоз. 

товары (посуда, моющие средства, запчасти на автомашины, строительные 

материалы) на сумму 667,1тыс. руб.; гуманитарная помощь на сумму 139,5 тыс. 
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руб. 

  горюче-

смазочные материалы на сумму 192,7 тыс.руб. 

На приобретение медикаментов (в т.ч. медицинские расходные материалы) 

было потрачено 352,8 тыс. руб. (2017 году – 392,3 тыс. руб.), что составляет 

стоимость одного койко-дня по медикаментам 30,79 руб. 

Расход по статье питания составил 1 525,4 тыс. руб. (в 2017 году – 1 567,4 

тыс. руб.) Стоимость одного койко-дня питания составляет 133,16  руб. (в 2017 

году – 128,4 руб.).  За счет увеличения доли гуманитарной помощи от населения 

на общую сумму 333,70 тыс. руб., добавилась стоимость дня питания  и 

составляет 162,30 руб. Предлагаемые меню составлены с учетом набора 

продуктов указанных в Приложении № 1 Постановления Правительства 

Карачаево-Черкесской Республики от 29.10.2004 №268. Учтены требования 

новых СанПиН 24.01. 2660-10, касающиеся разнообразия блюд, объема выхода 

порций в соответствии с возрастом ребенка, распределения калорийности 

рациона по приемам пищи. Норма потребления продуктов питания  выполнялась 

ежемесячно на 100%. 

В настоящее время проводится работа по составлению меню Уральским 

региональным центром питания. 

 На содержание детей израсходовано: 

Наименование 2016г. 2017г. 2018г. 

2016г. 

стоимость 

1 койко-

дня 

2017г. 

стоимость 

1 койко-

дня 

2018г. 

стоимость 

1 койко-

дня 

 Питание 2195,4 т.руб.   1567т.руб 1525 т.руб 131,3 руб. 128,4 руб. 133,16 руб 

Медикаменты 533 т.руб 396 т.руб 352 т.руб 31,87 руб. 32,4 руб. 30,79 руб. 

Мягкий 

инвентарь 
132,т.руб. 65,8 т.руб 257 т.руб 7,89 руб 5,38 руб. 22,43 руб. 

 

Согласно Программе поэтапного совершенствования оплаты труда в 

государственных учреждениях на 2012-2018г. (утвержденной распоряжением 

Правительства РФ от 26.11.2012г №2190-р) и указом Президента Российской 

Федерации от 07 мая 2012 №597, в части повышения средней заработной платы 

отдельных категорий работников, целевые показатели, установленные Указом  за 

2014-2018г. в учреждении  достигнуты на 100%   

 

 2014 2015 2016 2017 2018 % достижения 

Врачи 26014,8 28221,3 31300,4 34083,6 42984,0 200% 

Средний мед. 

персонал 
15182,3 15844,7 16081,5 18655,9 21637,5 100% 

Младший мед. 

персонал 
10645,4 11976,4 13100,9 16433,7 21489,0 100% 

Педагоги 15910,4 17216,4 16620,5 20167,4 21979,8 100% 

В 2018г. Министерством здравоохранения КЧР были закуплены средства на 

пожарно-технические мероприятия в сумме 103,6 тыс. руб., (пожарные рукава, 
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щиты, противогазы и т.д.). Проведены мероприятия  по антитеррористической 

безопасности  на сумму  617,0 тыс. руб. (приобретение и установка шлагбаума, 

видеокамеры, телевизор, видеорегистратор и тд.), а так же были приобретены  

для воспитанников Дома ребенка игровые наборы, тренажеры, поручень на 

сумму 64,6 тыс. руб. 

Постоянно ведется работа со спонсорами-организациями по привлечению 

внебюджетных средств. Так 2018 году от РГБЛПУ "КЧРКБ" получены денежные 

средства в размере 75 тыс.руб., на что был произведен капитальный ремонт 

подсобных помещений. 

Организацией «Русгидро» на сумму 300 тыс. руб. был произведен ремонт 

группы. 

Так же на внебюджетный расчетный счет Дома ребенка поступили денежные 

средства от физических лиц на сумму 138,0 тыс. руб., на что было приобретено 

серверное оборудование и проведено благоустройство территории Дома ребенка. 

Учреждения и организации,  которые регулярно помогают  Дому ребенка: 

– Министе

рство здравоохранения КЧР, 

–  

Министерство внутренних дел КЧР; 

– Министе

рство труда и социального развития; 

– Министе

рство  промышленности и торговли КЧР; 

– мэрия г. 

Черкесска, 

– Филиал 

ПАО "РусГидро"; 

– РГБ 

ЛПУ "КЧРКБ"; 

– Росгвард

ия по КЧР; 

– ООО 

«Хладокомбинат», 

– Медицин

ский колледж г. Черкесска, 

– ПАО 

«Сбербанк", 

– Центр  

доставки пенсий и пособий, 

– ООО 

"Промхим" и ООО "Бумфа-Групп"; 

– АО 

"Каскад"; 

– "Адиюх-

Пэлас"; 

– волонтер
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ские отряды и движения 

– школы 

города и республики, 

– колледж

и и ВУЗы, 

– частные 

лица. 

 

В 2018г. подарено основных средств на сумму 178,7 тыс. руб. из них: 

 холодиль

ники, инвалидные коляски, блендеры, мясорубка, вентиляторы, детские 

бассейны, увлажнители воздуха, а так же новогодние подарки, игрушки, 

канцелярские товары. 

 

За период с мая 2018 года проведена определенная работа по укреплению 

материально-технической базы учреждения: 

- при непосредственном участии Министерства здравоохранения КЧР и на 

средства ПАО "РусГидро" проведен капитальный ремонт первой младшей 

группы "Солнышко" с заменой сантехники, кроватей, паласа в игровой комнате; 

- проведен текущий ремонт в процедурном кабинете, кабинете логопедов, 

пищеблоке, во всех подсобных складских помещениях, беседке; 

- на средства РГБЛПУ КЧРКБ заменена кровля на хозяйственном складе; 

- организована, отремонтирована и оснащена сенсорная комната, в которой 

установлены: планшет для рисования песком, стол для воды и песка, сухой 

бассейн, мягкий модуль, сенсорные развивающие панели, в ближайшее время 

будет установлена воздушнопузырьковая колонна; 

- изготовлены и установлены индивидуальные шкафчики для верхней 

одежды детей первой младшей группы "Солнышко"; 

- на завершающей стадии установка забора с южной стороны здания (на 

средства МВД по КЧР и Росгвардии); 

- во всех группах установлены и функционируют ультразвуковые 

увлажнители воздуха, контроль за влажностью осуществляется при помощи 

гигрометров; 

- установлены жалюзи на окнах в грудной группе; 

- заменены чехлы на диванах в группах; 

- по выполнению мероприятий по противопожарной безопасности: на 

пожарных наружных лестницах установлены дополнительные ступеньки  для 

спуска детей, монтированы дополнительные видеокамеры; 

- установлен шлагбаум на въезде в учреждение; 

- для приведения в соответствие правил внутреннего распорядка - всему 

коллективу закуплена специальная одежда (пижамы и халаты). 

 

За счет благотворительных средств в учреждение приобретено: 

- оборудование для пищеблока (медколледж), мясорубка (Ярмарка 

Белоруссии); 

- бактерицидный обеззараживатель воздуха "Дезар" (частное лицо); 
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- чехлы для диванов (Министерство здравоохранения КЧР); 

- летние бассейны (частное лицо); 

- полотенца (ансамбль КАРЧА); 

- во всех группах помыты ковры (частное лицо); 

- приобретены: холодильник (Горздрав), отпариватель, холодильник и 

пылесос (магазин "М.Видео"); 

- во всех группах заменены кастрюли для раздачи готовых блюд (частное 

лицо); 

- вешалка и диван-банкетка для посетителей (ПАО "Сбербанк"); 

- 2 фена и блендер (школа п. Майский); 

- шкафчики для полотенец в первой младшей группы (частное лицо); 

- памперсы, моющие средства, продукты питания (частные лица) 

 

За отчетный период в Доме ребенка проведена работа по улучшению 

оказания медицинской, социальной и педагогической помощи: 

 

 

Медицинские услуги: 

Медицинские услуги оказываются в соответствии с Федеральным законом 

№323-ФЗ от 21.11.2011г. «Об основах охраны здоровья граждан в Российской 

федерации». Учреждение имеет лицензию на осуществление медицинской и 

фармацевтической деятельности. 

Главной задачей Дома ребенка является укрепление здоровья детей, их 

реабилитация, привитие им определенных навыков, лечебный и воспитательный 

процесс.  Большую роль в осуществлении этих задач играет медицинский 

персонал, который представлен  врачом-педиатром Нанаевай Ж.И., детским 

психиатром Дадаевым К.Т., должность врача-невролога неукомплектована из-за 

отсутствия физического лица,  а также средними медработниками. 

 

В мае 2018 года была проведена ежегодная диспансеризация детей, которую 

проводят врачи РГБЛПУ "Республиканская детская многопрофильная больница". 

В ходе диспансеризации дети были осмотрены  врачами-специалистами,  

проведены необходимые методы обследования. 

По итогам проведенной диспансеризации осмотрено 32 ребенка, впервые 

выявлено 55 заболеваний, таким образом с учетом количества заболеваний на 

начало отчетного 2018 года, диспансерная группа состоит из 103 заболеваний. В 

течение года снято с учета 34 заболевания, по поводу выбытия снято с учета 41 

единица нозологии, и на 01.01.2019 год осталось 83 заболевания. 

 

группы 

здоровья 

I 

(здоров) 

II 

(нет 

хронизации 

процесса) 

III 

(хроничесое 

заболевание в 

стадии компенсации 

и декомпенсации) 

IV 

(хроничесое 

заболевание в 

стадии компенсации 

и декомпенсации) 

V 

(инвалидность) 

количество 

детей 
5 13 5 1 8 
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Высокие показатели хронической заболеваемости объясняются тем, что 

практически у каждого ребенка имеется несколько хронических заболеваний. 

Наши дети имеют 3-4 диагноза, а зачастую и больше. 

После диспансеризации дети направляются на дообследование и при 

необходимости на оздоровление. Дальнейшее оздоровление дети проходят в 

условиях Дома ребенка, при необходимости – в стационарах г. Черкесска и за 

пределами КЧР. 

Так же вновь поступающие дети направляются на диспансеризацию в 

детскую поликлинику, где проходят необходимое обследование. 

В 2018 году процент оздоровления детей с хронической патологией, 

состоящих на «Д» учете составил - 21,5 % (2017 году - 13%, в 2016 году - 16 %). 

 

Нельзя не отметить, что в 2018 году медицинская помощь оказывалась 

тяжелым детям, это: 

- кардиохирургическое оперативное вмешательство Кауненко В., 3 лет, по 

поводу ВПС - эндоваскулярное закрытие ДМПП, в условиях ГРБЛПУ 

"Республиканская детская многопрофильная больница"; 

- консервативная терапия с интенсивным динамическим контролем УЗИ и 

коагулограммы Алифирову Б., 2 мес., с диагнозом: тромб правого предсердия; 

- дообследование для исключения целиакии Алифирову А. - диагноз не 

подтвердился; 

Абдулаева Д.,  9 месяцев, находится у нас 8 месяцев, и на фоне имеющегося 

заболевания (В-20) и проведения антиретровирусной терапии, растет и 

развивается в соответствии с возрастом. 

Работа по оздоровлению детей ведется постоянно, контрольные осмотры 

проводятся в сроки, определенные стандартами наблюдения диспансерных 

больных, дети получают медикаментозное лечение. Также в Доме ребенка 

помимо медикаментозного лечения широко применяются методы: 

- ежедневные прогулки на свежем воздухе; 

- физиотерапия (ингаляции лекарственных препаратов, электрофорез 

лекарственных средств, амплипульстерапия, УВЧ-терапия; УФО); 

- лечебная гимнастика (индивидуальная и малогрупповая); 

- массаж; 

- прием кислородных коктейлей; 

- фитотерапия (малиновые отвары). 

Для осуществления реабилитационных мероприятий в учреждении имеется 

специальное оборудование и подготовлены специалисты (медсестра по 

физиотерапии, инструктор ЛФК, массажист, учителя-дефектологи, педагог-

психолог) с акцентом на реабилитацию детей с поражением центральной 

нервной системы, логопедической патологией и патологией опорно-

двигательного аппарата. 

За отчетный период 2018 года сделано 3721 у.е. физиотерапевтических 

процедур, (физических лиц 160). Массаж - 8172 у. е. (физических лиц 175). 

 

Процент основных «Д» групп за 2016г. - 2018г.: 
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 Вид патологии 2016г. 2017г. 2018г. 

1 Неврологическая патология 87% 69% 65,5% 

2 Логопедическая патология 63% 59% 46,8% 

3 Сердечно-сосудистая патология 21% 25% 25% 

4 Психиатрическая патология 47% 22% 15,6% 

5 Аллергические заболевания 21% 19% 9,3% 

6 Ортопедическая патология 5% 9% 9,3% 

7 Патология мочевыводящей системы 5% 15% 2,9% 

8 Хирургическая патология 5% 9% 2,9% 

9 
Челюстно-лицевая и стоматологическая 

патология 
___ ___ 2,9 

Отмечается снижение заболеваемости, подлежащих диспансерному учету.  

Однако, неврологическая патология остается на первом месте. Затем идет 

логопедическая патология, патология сердечно-сосудистой системы, 

психиатрическая патология, аллергические заболевания и ортопедическая 

патология. 

 

1. Неврологическая патология – 65,6% (2017г. - 69%, 2016 г. - 87%) 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

22 7 0 8 21 

Неврологические диагнозы: 

- ДЦП – 2 ребенка; 

- резидуально- органическое поражения   ЦНС – 5 детей; 

- последствия перинатального поражения ЦНС – 4 ребенка; 

- эмоционально-лабильное расстройство – 1 ребенок; 

-  задержка психо-речевого развития –  3 ребенка; 

- эпилепсия – 2 ребенка; 

- перинатальная энцефалопатия - 3 ребенка; 

- гидроцефалия – 2 ребенка; 

В зависимости от патологии дети получают лечение 1-3 раза в год 

(медикаментозное, физиотерапевтическое, массажа). 

 

2. Логопедическая патология -  46,8% ( 2017г. - 59%, 2016 г. – 63%) 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

19 7 0 11 15 

По нозологии: 

- ОНР (общее нарушение речи различной степени) – 11 детей; 

- фонетико-фонематическое  нарушение речи – 4 ребенка. 
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3. Сердечно-сосудистая патология - 25% (2017г. - 25%, 2016г. - 21%) 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

8 6 3 3 8 

По нозологии: 

- МАС: открытое овальное окно и функционирующее овальное окно – 5 

детей; 

- ВПС - 2 ребенка  (в т.ч. 1 ребенок - кардиохирургическое оперативное 

вмешательство -  эндоваскулярное закрытие ДМПП); 

-  функциональный шум сердца – 1 ребенок. 

Дети, состоящие  на  учете  у  кардиолога,  2  раза  в  год  проходят  ЭКГ-

обследование,  эхокоодиографию  и  осмотр  специалиста  на  базе  детской  

поликлиники.  При  необходимости  проводится  медикаментозное  лечение. 

 

4. Психиатрическая патология  - 15,6% (2017г. - 22%, 2016г. – 47%) 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

7 0 1 1 5 

По нозологии: 

- резко выраженная имбецильность со значительным нарушением поведения 

— 1 ребенок; 

- органическое эмоционально-лабильное расстройство - 1 ребенок; 

- легкая умственная отсталость - 1 ребенок; 

- имбецильность - 1 ребенок; 

- выраженный органический синдром - 1 ребенок. 

 

5. Аллергические  заболевания – 9,3%  (2017г. - 19%, 2016г. – 21%) 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

6 1 1 3 3 

Диагнозы: 

- атопический дерматит – 3 ребенка. 

Все дети наблюдаются  аллергологом, соблюдают гипоаллергенную диету,  

при  необходимости  получают  лечение. 

 

6. Патология мочевыводящей системы - 2,9% (2017г. - 15%, 2016 г. – 5%) 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

3 3 5 0 1 

По нозологии: 

- острый пиелонефрит – 1 ребенок. 

диспансерная группа 2 раза в год осматривается нефрологом и урологом, 

сдаются БАК, анализы мочи, делается УЗИ почек, при необходимости 
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проводится лечение. 

 

7. Хирургическая патология – 2,9% (2017г. - 9%, 2016г. – 5%) 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

3 2 4 0 1 

По нозологии: 

- кавернозная гемангиома правого плеча - 1 ребенок. 

 

8. Ортопедическая патология – 9,3% (2017г. - 9%, 2016г. – 5%) 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

3 3 1 2 3 

Диагнозы: 

- врожденная двусторонняя косолапость – 1 ребенок; 

- плоско-вальгусные стопы -1 ребенок; 

- пострахитическая деформация  нижних конечностей - 1 ребенок. 

У ребенка с косолапостью  также сопутствующая тяжелая неврологическая 

патология. Дети наблюдаются врачом ортопедом детской поликлиники. 

 

9. Челюстно-лицевая и стоматологическая патология – 2,9 

 (2017г. - нет, 2016г. – нет) 

В течение года 7 детей с диагнозом кариес санированы и сняты с учета. 

На начало 2019 года на диспансерном учете состоит 1 ребенок с диагнозом 

кариес (лечение кариеса невозможно в силу возраста). 

 

 Также диспансерная группа представлена следующими группами: 

 

 10. ЧБД  (часто болеющие дети) - 7 детей 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

10 0 3 3 7 

Для взятия на  учет проведен отбор детей, перенесших ОРВИ 4 и более раз за 

2018 год. 

Часто болеющим детям регулярно проводятся закаливающие процедуры,  

курсы  витаминотерапии, физиотерапии. 

 

11. Туб.учет – 7 детей. 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

5 7 2 3 7 

По нозологии: 

- клинически излеченный диссемелированный туберкулез легких - 1 ребенок; 

- вираж тубпроб - 3 ребенка; 
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- клинически излеченный туберкулез внутригрудных лимфоузлов - 2 ребенка; 

туб контакт - 1 ребенок. 

 

12. Эндокринологическая патология – 4 ребенка. 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

3 1 0 0 4 

По нозологическим формам: 

– субклинический гипотиреоз и недостаточное питание – 1 ребенок; 

– задержка физического развития и недостаточность питания – 2 ребенка; 

– гиперплазия вилочковой железы — 1 ребенок. 

Дети 2 раза в год обследуются  у эндокринолога в детской поликлинике, 

получают   назначенные препараты.     

 

13. Генетическая патология. 

На начало 2018 года на диспансерном учете состоял 1 ребенок с Синдром 

Дауна. 

На начало 2019 года ребенок выбыл в ГКУ "Дом-интернат для умственно 

отсталых детей "Забота" Республики Дагестан. 

 

14. Офтальмологическая  патология. 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

2 2 0 1 3 

По нозологии: 

– сходящееся содружественное косоглазие — 1 ребенок; 

– врожденная миопия высокой степени - 1 ребенок; 

– частичная атрофия зрительного нерва - 1 ребенок. 

  Дети наблюдаются у офтальмолога. 

 

15. Заболевания крови – 3 ребенка. 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

5 4 4 2 3 

Диагноз: 

- железодифицитная анемия I-II степени - 3 ребенка. 

Дети находятся на диспансерном учете у врача гематолога, получают 

лечение. 

16. ЛОР патология 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

2 1 2 1 0 
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17. Патология пищеварительной системы 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

0 1 0 0 1 

С диагнозом: 

- поверхностный гастрит. 

Ребенок находится на учете у гастроэнтеролога, по мере необходимости 

проходит дополнительное обследование (ФГДС) и получает соответствующее 

лечение. 

 

 

18. Патология дыхательной системы – 1 ребенок. 

 

На начало 2018г Вновь взято Снято с наблюдения Выбыло На конец 2018г. 

1 0 0 0 1 

С диагнозом: 

- релаксация правого купола диафрагмы, состояние после операции по 

пластике диафрагмы. 

 

19. Венерические заболевания 

На начало 2018 года на диспансерном учете состоял 1 ребенок. Наблюдался 

венерологом с ежеквартальной сдачей крови на анализ (ИФП, РМП), результаты 

отрицательные. 

На конец отчетного периода ребенок снят с учета. 

 

20. Вирусоносительство (HCV) – 1 ребенок 

(и  хронические вирусные заболевания) 

На начало 2018 года на диспансерном учете состоял 1 ребенок с диагнозом 

носительство  HCV. 

Ребенок выбыл (под опеку). 

 

21. ВИЧ инфекция - 1 ребенок. 

В 2018 году на диспансерный учет взят 1 ребенок с диагнозом 

- ВИЧ инфекция, стадия 2А. 

Ребенок наблюдается у специалистов РГБЛПУ "КЧРИКБ и ЦПБ со Спидом", 

получает лечение. 

 

Острая заболеваемость респираторными инфекциями: 

– в 2016 году – ОРИ 100 случаев, пневмонии – 3, бронхит – 6 случаев; 

– в 2017 году -  ОРИ 95 случаев, пневмонии — нет, бронхит — 6 случаев; 

– в 2018 году – ОРИ 49 случаев, пневмонии – нет, бронхит – 4 случая. 

Наблюдается рост снижения уровня острой заболеваемости респираторными 

инфекциями. Это объясняется тем, что в Доме ребенка постоянно проводятся 

мероприятия по профилактике ОРИ, такие как: 

- ежедневные прогулки на свежем воздухе; 
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- закаливающие процедуры; 

- круглогодичная витаминизация пищи; 

- постоянное использование бактерицидных установок в целях 

обеззараживания воздуха; 

- для улучшения профилактики ОРИ была приобретена бактерицидная 

установка нового поколения "Дезар"; 

- во всех группах постоянно  функционируют увлажнители воздуха  с учетом 

показателей гигрометра; 

-  босохождение; 

- точечный массаж; 

- мероприятия по укреплению иммунитета в период обострения гриппа; 

- контроля за санитарным состоянием в Доме ребенка; 

- вакцинация детей согласно календарю профилактических прививок (все 

дети привиты по возрасту, своевременно), включая вакцинацию против гриппа. 

Охват детей профилактическими прививками составляет 100%: 

 

АКДС - 25 корь - 10 

ИПВ - 53 паротит - 10 

АДС - 6 краснуха - 8 

АДСМ - 0 R-манту - 37 

гемофильная - 44 грипп - 48 

пневмококковая -15 БЦЖ - 2 

ВГВ - 23  

Всего: 281 прививка. 

 

В 2018 году проведено медико-социальное освидетельствование по 

результатам которого впервые установлена категория "ребенок-инвалид" - 4 

детям и повторное переосвидетельствование - 3 детям. 

На конец отчетного периода в Доме ребенка наблюдается 6 детей-инвалидов, 

из них 4 - которые не могут обслуживать себя самостоятельно и нуждаются в 

дополнительном уходе и медицинской помощи. Эти дети согласно ИПРА 

получают дополнительное лекарственное обеспечение, а также технические 

средства реабилитации и средства ухода из фонда социального страхования РФ 

по КЧР  (абсорбирующие пеленки, памперсы, инвалидные коляски, туторы, 

ортопедическая обувь) - 100 %. Два ребенка, имеющих инвалидность - 

социально-адаптированны. 

 

Социальные услуги: 

     Основными направлениями деятельности специалиста по  социальной 

работе  дома ребёнка являются: 

- защита личных и имущественных прав и законных интересов детей-

сирот,   детей, оставшихся без родительского попечения, детей временно 

помещённых в дом ребёнка. 
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 оказание консультативной, юридической, социальной и помощи законным 

представителям, кандидатам в приёмные родители по вопросам воспитания, 

обучения и развития детей  в целях профилактики отказа  родителей от 

воспитания своих детей, ограничения  или  лишения их родительских  прав; 

 содействие социализации воспитанников учреждения. 

 

На сегодняшний день 12 наших воспитанников, из 34, состоят в 

региональном банке данных о детях, оставшихся без попечения родителей, 

подлежащих устройству в семьи. 

  Анализ движения детей по дому ребенка 
 за период с 01.01.2016 года по 01.01.2019 года 

     

Годы 2016г. 2017г.  2018 . 

Наблюдалось детей 64 56 51 

Кол-во детей на конец года 34 33 34 

Всего поступило 11 22 18 

  Выбыло 30 23  17 

Усыновлено (удочерено) 1 6 1 

Возвратились в кровные семьи 8 5 7 

Выбыли под опеку, в приемную семью 15 5 3 

переведены в образовательные и 

социальные учреждения 
6 7 

5, из них 3 детей в ГБУ 

Республики Дагестан в «Дом –

интернат для умственно-

отсталых детей «Забота» 

умер 0 0 1 

                                                                

 

Количество детей, в отношении родителей которых проведена работа 

по лишению (ограничению) в родительских правах, 

взысканию алиментных платежей. 

 

Годы 2016г. 2017г.  2018 . 

Количество детей, в отношении родителей которых 

проведена работа по лишению (ограничению) в 

родительских правах 
18 9 9 

 

 

Социальные сироты» Дома ребенка 

в разбивке по причинам социального сиротства: 
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Год 

Общее кол-

во детей-

сирот и 

детей 

оставшихся 

без 

попечения 

родителей 

Безвестное 

отсутствие, 

объявление 

родителей 

(законных) 

представите-

лей) 

умершими 

Недееспособность 

(ограниченная 

дееспособность) 

родителей, законных 

представителей, 

установление факта 

отсутствия  

родительского 

попечения. 

Отбывание 

наказания 

родителями 

(законными 

представите

-лями) 

Отказ, 

уклонение 

родителями от 

воспитания, 

ненадлежащее 

исполнение 

родительских 

обязанностей. 

 Сведения о  

родителях  

отсутствуют, 
  а также  дети,  

родители  которых 

находятся в  

трудной жизненной         

ситуации 

2016 34 - - 1 11 4 

2017 33 - 1 - 17 6 

2018 34 - 3 4 10 8 

 

                        

  Возрастная структура детей на 01.01.2019 года: 

 2016г. 2017г. 2018г. 

до 1-го года 5 2 3 

от 1-го года до 3-х лет 6 12 15 

с 3-х до 4-х лет 6 8 7 

от 4-х до 6-ти лет 17 11 9 

                                          

 7 ноября 2018 года была проведена экспертная оценка соответствия РГБУЗ 

«Дом ребенка специализированный» требованиям Постановления 

Правительства РФ от 24 мая 2014 г. № 481 «О деятельности организаций для 

детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, и об устройстве в них 

детей». 

По результатам проверки  экспертная группа дала оценку РГБУЗ «Дом 

ребенка специализированный» - соответствия Постановлению № 481. 

 Администрация Дома ребенка организует содействие устройству детей на 

воспитание в семью, и проведение информационных кампаний по привлечению 

лиц, желающих усыновить (удочерить) или принять под опеку ребенка. 

 Размещение в информационно-телекоммуникационной сети «Итернет» 

сведений о деятельности учреждения (на сайте). 

Еженедельно на телеканале Архыз 24 выходит передача -«Дети ждут», в 

которой также освещается жизнь ребят Дома ребенка, подлежащих передаче на 

воспитание в замещающие семьи. 

   В ноябре 2018 года совместно с Министерством образования и науки КЧР 

проведена видеосъемка передачи «Измени одну жизнь». 

      

   Ведется работа с родителями, дети которых помещены в организации для 

детей-сирот по заявлению родителей, которые находятся в трудной жизненной 

ситуации. Заключено соглашений: 

 
Годы Поступило детей на временное 
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пребывание (по соглашению) 

2016 г. 2 

2017 г. 4 

2018 г. 6 

 

В сентябре 2018 года главный врач и специалист по социальной работе 

приняли участие во Всероссийской научно-практической конференции 

руководителей и специалистов домов ребенка – «Дома ребенка в РФ: от 

медицинской реабилитации к ранней помощи и профессиональному 

сопровождении семьи», которая проходила в городе Рязань. 

В результате работы экспертов конференции была сформирована Резолюция 

для разработки концепции модернизации домов ребенка. 

Педагогические услуги: 
 

Одной из основных задач является педагогическая деятельность в Доме 

ребенка - создание благоприятных условий для всестороннего развития 

психических и физиологических качеств ребенка. 

Основные образовательные программами в Доме ребенка: 

1. «Основная общеобразовательная программа РГБУЗ «Черкесский городской 

дом ребенка специализированный»; 

2. «Программа «От рождения до школы» Н. Е. Веракса, М.А. Васильевой; 

3.  Коррекционные программы под редакцией Т.Б.Филичевой, Г.В. Чиркиной 

и под редакцией С.Г. Шевченко. 

Органично введена в педагогический процесс дополнительная 

общеразвивающая  программа психолого-педагогической направленности 

«Знайка» (36 часов). 
 

Воспитательно-образовательная деятельность в Доме ребенка 

осуществляется в соответствии с требованиями: 

- Федерального Закона «Об образовании в РФ» №273 ФЗ от 29.12.2012г, 

-  Приказа Министерства образования и науки РФ от 17.10.2013г №1155 «Об 

утверждении федерального государственного образовательного стандарта 

дошкольного образования» 

- на основании лицензии об образовательной деятельности № 454 от 

09.11.2017г. 

В учреждении разработана и утверждена основная образовательная 

программа включающая пять образовательных областей: 

– социально – коммуникативное развитие; 

– познавательное развитие; 

– речевое развитие; 

– художественно – эстетическое развитие; 

– физическое развитие. 

     Программой предусмотрены следующие виды детской деятельности: 

– игровая, включающая сюжетно-ролевую игру, игру с правилами и др.; 

– коммуникативная; 
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– самообслуживание и элементарный бытовой труд; 

– музыкальная; 

– восприятие художественной литературы; 

– конструирование из разного материала, включая конструкторы, модули, 

бумагу, природный и иной материал; 

– изобразительная; 

– двигательная (овладение основными движениями) различные формы 

активности. 

 

Педагоги Дома ребенка планируют занятия, игры и другие виды 

деятельности с учётом специфики данного учреждения и групп нервно-

психического развития детей и выполняютсвою работу в сотрудничестве с 

медицинским персоналом, т. е. укрепляют физическое и психическое здоровье 

воспитанников, используя разнообразные методы и приемы: 

- четкое соблюдение режима дня; 

- регулярное проведение утренних гимнастик; 

- упражнения на снятие нервного напряжения у детей, на развитие 

эмоциональной сферы; 

- пальчиковую гимнастику; 

- дорожки здоровья; 

- босохождение; 

- проведение лечебно-оздоровительных и профилактических мероприятий по 

графику; 

- купание в бассейне (а в холодный период в сухом бассейне); 

- воздушные ванны в облегченной одежде по рекомендациям врачей и т. д.; 

- релаксация в сенсорной комнате. 

 

Организация всей воспитательной работы в учреждении входит в 

обязанности старшего воспитателя. 

На начало учебного года старшим воспитателем разрабатываются 

инструкции по охране жизни и здоровья воспитанников, составляется план 

работы на год, календарные и тематические планы, расписание занятий. 

В течении года под руководством старшего воспитателя проводятся  

педсоветы, консультации. Он  готовит воспитателей к прохождению аттестации и 

повышению квалификации, участвует в заседаниях ПМПк, принимает участие в 

комплектовании групп. 

 

Вся педагогическая деятельность согласовывается  с главным врачом и 

осуществляется во взаимодействии со всеми специалистами учреждения. 

Коррекционно-педагогическую работу с детьми осуществляют: педагог-

психолог, учителя-дефектологи, музыкальный руководитель. 

В педагогической реабилитации детей Дома ребенка особое место занимает 

работа учителей-логопедов. 

При поступлении ребенка в Дом ребенка учителями-логопедами проводится 

дифференциальная диагностика и определяется структура интеллектуального и 

речевого дефекта. В течении всего года учителя-логопеды проводят 
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коррекционно-логопедическую, развивающую работу с детьми,  используя при 

этом различные формы обучения, методы и приемы логопедического и 

коррекционного воздействия. В логопедическом кабинете проведет 

косметический ремонт, кабинет оснащен всем необходимым, в том числе  

методическими пособиями и  литературой . 

Незаменимую помощь в социальной адаптации ребенка оказывает педагог-

психолог, который в течении года проводит диагностическую работу и 

коррекционно-развивающие занятия. 

Все учебные занятия проводятся в кабинете психолога. Необходимо 

отметить, что в 2018 году изыскана возможность для открытия сенсорной 

комнаты, которая создает положительный эмоциональный фон, снижает 

беспокойство и агрессивность, снимает нервное возбуждение и тревожность, 

активизирует мозговую деятельность. Это комфортная обстановка, сохраняющая 

и укрепляющая здоровье детей.  Наши воспитанники с большим удовольствием 

занимаются в новой комнате, особый восторг вызывает стол для рисования 

песком. 

В доме ребенка большое внимание уделяется музыкально-ритмическому 

воспитанию детей. Музыкальные занятия проводятся, начиная с двухлетнего 

возраста ребенка. Под руководством музыкального руководителя проводится 

работа по приобщению детей к различным видам музыкальной деятельности, по 

формированию нравственно-эстетических переживаний, способности к 

эмоциональной отзывчивости. Все  занятия проводятся в музыкальном зале по 

плану музыкального руководителя. 

Ежегодно проводятся празднично-тематические утренники: «Осень», 

«Новый год», «Праздник ко Дню защиты Отечества», «Праздник Весны», «День 

защиты детей».  В конце каждого месяца проводится праздник «День рождения» 

для всех детей у кого был день рождения в этом месяце. 

За отчетный период воспитанников Дома ребенка были приглашены на 

различные социальные, конкурсные и праздничные мероприятия,  как города, 

так и республики: 

- выступление в Медицинском  колледже; 

- поездки в кафе, цирк, развлекательные центры, дельфинарий; 

- новогодняя елка Министерства социального труда и развития. 

 

В целях обеспечения защиты прав и законных интересов детей, определения 

индивидуальной динамики возрастного развития и сопровождения воспитанников 

в 02.11.2018 года был создан социально-психолого-медико-педагогический 

консилиум (СПМПК), задачей которого является составление индивидуального 

плана развития воспитанника, направленного на максимально возможное 

сокращение сроков пребывания ребенка в организации для детей-сирот и его 

комплексное индивидуально-ориентированное, психолого-медико-

педагогическое и социальное сопровождение. 

В течении 2018 года было составлено и пересмотрено 58 индивидуальных 

планов (на 39 детей), из них 8 в рамках работы СПМПК. Данный план 

утверждается органом опеки и попечительства, распоряжением заместителя 

руководителя мэрии г. Черкесска. 
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В Доме ребенка проводится общественная работа с трудовым коллективом с 

участием первичной профсоюзной организации: 

-  празднование дня медицинского работника и Нового года; 

-  проведение новогоднего утренника для детей сотрудников. 

 

В дальнейшем планируется вести работу по: 

I. Укреплению материально-технической базы: 

- проведение капитального ремонта с реконструкцией помещений грудной и 

инвалидной  группы; 

- реконструкция системы теплоснабжения (замена теплового ввода теплосети) 

- асфальтирование территории с южной стороны здания; 

- реконструкция прогулочной беседки; 

- облицовка фасада здания; 

- ремонт и оснащение комнаты для посетителей; 

- благоустройство территории (озеленение, установка бордюров, разбивка 

клумб) 

- выделение помещения с последующим оснащением  для бытовых отходов. 

II. Введение нового: 

- внедрение новых методов физиотерапии, ЛФК: кислородные коктейли, 

использование бассейна для оздоровления детей-инвалидов; 

- ходатайствовать перед министерством здравоохранения КЧР о возможности 

выделения 2 паллиативных коек в инвалидной группе; 

- рассмотреть возможность посещения бассейна в зимнее время детьми Дома 

ребенка; 

- совершенствовать работу попечительского совета. 

 

Ни одно учреждение не заменит детям семью. Как бы сильны и действенны 

не были усилия заменить ребенку родную семью, он все равно нуждается в ней. 

Поэтому пройдя реабилитацию в Доме ребенка, дети умеют свободно и дружно 

играть, позитивно контактировать и договариваться друг с другом. Среди детей 

царит атмосфера доверия и непринужденности – так необходимая для 

дальнейшей, более самостоятельной жизни. 
 

 


