
                                                                                                                 



I. Общие положения 

 

1.1.Настоящее Положение разработано в соответствии с Приказом Министерства 

здравоохранения и социального развития РФ № 302 н от 12 апреля 2011 г. «Об 

утверждении перечней вредных и (или) опасных производственных факторов и работ, при 

выполнении которых проводятся обязательные предварительные и периодические 

медицинские осмотры (обследования), и Порядка проведения обязательных 

предварительных и периодических медицинских осмотров (обследований) работников, 

занятых на тяжелых работах и на работах с вредными и (или) опасными условиями труда» 

(далее Порядок). 

1.2.Настоящее Положение регламентирует прохождение предварительных и 

периодических медосмотров работниками МБУДО ДПЦ «Молодость» Приволжского 

района г.Казани (далее – Работодатель) в целях охраны здоровья населения, 

предупреждения возникновения и распространения заболеваний. 

1.3.Обязательные предварительные медицинские осмотры (обследования) при 

поступлении на работу (далее – предварительные осмотры)  проводятся с целью 

определения соответствия состояния здоровья лица, поступающего на работу, поручаемой 

ему работе, а также с целью  раннего выявления и профилактики заболеваний. 

1.4.Обязательные периодические медицинские осмотры (обследования) (далее – 

периодические осмотры) проводятся в целях: 

1) динамического наблюдения за состоянием здоровья работников, своевременного 

выявления заболеваний, начальных форм профессиональных заболеваний, ранних 

признаков воздействия вредных и (или) опасных производственных факторов на 

состояние здоровья работников, формирования групп риска по развитию 

профессиональных заболеваний; 

2) выявления заболеваний, состояний, являющихся медицинскими противопоказаниями 

для продолжения работы, связанной с воздействием вредных и (или) опасных 

производственных факторов, а так же работ, при выполнении которых обязательно  

проведение предварительных и периодических медицинских осмотров (обследований) 

работников в целях охраны здоровья населения, предупреждения возникновения и 

распространения заболеваний; 

3) своевременного проведения профилактических и реабилитационных мероприятий, 

направленных на сохранение здоровья и восстановление трудоспособности работников; 

4) своевременного выявления и предупреждения возникновения и распространения 

инфекционных и паразитарных заболеваний; 

5) предупреждения несчастных случаев на производстве. 

1.5.Предварительные и периодические осмотры проводятся медицинскими организациями 

любой формы собственности, имеющими право на проведение предварительных и 

периодических осмотров, а также на экспертизу профессиональной пригодности в 

соответствии с действующими нормативными правовыми актами (далее – медицинские 

организации). 

Обязанности по организации проведения предварительных и периодических 

осмотров работников возлагаются на Работодателя. 

Ответственность за качество проведения предварительных и периодических 

осмотров работников возлагается на медицинскую организацию. 

 



II. Порядок проведения предварительных медицинских осмотров 

 

2.1.Предварительные осмотры проводятся при поступлении на работу на основании 

направления на медицинский осмотр (далее – направление), выданного лицу, 

поступающему на работу, Работодателем, то есть руководителем учреждения. 

2.2.Направление заполняется на основании утвержденного работодателем списка 

контингентов и в нем указывается:  

 наименование учреждения; 

 вид медицинского осмотра (предварительный или периодический) 

 фамилия, имя, отчество лица, поступающего на работу (работника); 

 дата рождения лица, поступающего на работу (работника); 

 наименование должности (профессии) или вида работы; 

 вредные и (или) опасные производственные факторы, а также вид работы в 

соответствии с утвержденным работодателем контингентом работников, 

подлежащих предварительным (периодическим) осмотрам. 

2.3.Направление подписывается руководителем учреждения с указанием его должности, 

фамилии, инициалов. 

2.4.Направление выдается лицу, поступающему на работу (работнику), под роспись.  

2.5.Работодатель обязан организовать учет выданных направлений. 

2.6.Для прохождения предварительного осмотра лицо, поступающее на работу, 

представляет в медицинскую организацию следующие документы: 

направление; 

 паспорт (или другой документ установленного образца, удостоверяющий его 

личность); 

паспорт здоровья работника (при наличии) или медицинскую книжку;  

2.7.Организация и сроки проведения 

При проведении предварительных и периодических медицинских осмотров всем 

обследуемым в обязательном  порядке проводятся: 

- клинический анализ крови 

- клинический анализ мочи 

- электрокардиография 

- цифровая флюорография или рентгенография легких. 

Все женщины осматриваются акушером-гинекологом с проведением бактериологического 

и цитологического исследования не реже 1 раза в год; женщины в возрасте старше 40 лет 

проходят 1 раз в два года.  

Участие врача-терапевта, врача-психиатра и врача-нарколога при прохождении 

предварительного и периодического медицинского осмотра является обязательным для 

всех категорий обследуемых. 

При прохождении предварительного и периодических медицинских осмотров все 

сотрудники учреждения 1 раз в год проходят следующих специалистов: 

- дерматовенеролог, 

- отоларинголог, 

- стоматолог, 

- инфекционист. 



При прохождении предварительного и периодических медицинских осмотров  для 

всех сотрудников МБУДО ДПЦ «Молодость» Приволжского района г.Казани 1 раз в год 

проводятся лабораторные и функциональные исследования, предусмотренные 

законодательством. 

Сотрудники, не прошедшие предварительные и периодические медицинские 

осмотры и (или) имеющие следующие медицинские противопоказания, к работе не 

допускаются: 

Заболевания и бактерионосительство: 

1) брюшной тиф, паратифы, сальмонеллез, дизентерия; 

2) гельминтозы; 

3) сифилис в заразном периоде; 

4) лепра; 

5) заразные кожные заболевания: чесотка, трихофития, микроспория, парша, 

актиномикоз с изъязвлениями или свищами на открытых частях тела; 

6) заразные и деструктивные формы туберкулеза легких, внелегочный 

туберкулез с наличием свищей, бактериоурии, туберкулезной волчанки лица и рук; 

7) гонорея (все формы) – только для работников медицинских и детских 

дошкольных учреждений, непосредственно связанные с обслуживанием детей – на 

срок проведения лечения антибиотиками и получения отрицательных результатов 

первого контроля. 

2.8.Предварительный осмотр является завершенным в случае осмотра лица, 

поступающего на работу, всеми врачами-специалистами, а также выполнения полного 

объема лабораторных и функциональных исследований. 

 

III. Порядок проведения периодических медицинских осмотров 

 

3.1.Периодические осмотры проводятся не реже 1 раза в год. 

3.2.Внеочередные медицинские осмотры (обследования) проводятся на основании 

медицинских рекомендаций, указанных в заключительном акте. 

3.3.Периодические осмотры проводятся на основании поименных списков, разработанных 

на основании контингентов работников,  подлежащих периодическим осмотрам. 

3.4.Список контингента работников направляется  в медицинскую организацию, 

уполномоченную проводить медицинские осмотры сотрудников Работодателя. 

Медицинская организация разрабатывает и представляет Работодателю  календарный 

план проведения медицинского осмотра сотрудников. 

3.5.Работодательне позднее, чем за 10 дней до согласованной с медицинской 

организацией датой начала проведения периодического осмотра,  обязан ознакомить 

работников, подлежащих периодическому осмотру, с календарным планом. 

3.6.Для прохождения периодического осмотра работник обязан прибыть в медицинскую 

организацию в день, установленный календарным планом. 

3.7.Периодический осмотр является завершенным в случае осмотра работника всеми 

врачами-специалистами, а также выполнения полного объема лабораторных и 

функциональных исследований. 

3.8.По окончании прохождения работником периодического осмотра медицинской 

организацией оформляется медицинское заключение. 



3.9.Данные о прохождении медицинских осмотров подлежат внесению в личные 

медицинские книжки и учету лечебно-профилактическими организациями 

государственной и муниципальной систем здравоохранения, а также органами, 

осуществляющими федеральный государственный санитарно-эпидемиологический 

надзор. 

3.10.В случае выявления врачом психиатром и (или) наркологом лиц с подозрением на 

наличие медицинских противопоказаний, соответствующих профилю данных 

специалистов, к допуску на работы с вредными и (или) опасными производственными 

факторами, а также к работам, при выполнении которых обязательно проведение 

предварительных и периодических медицинских осмотров (обследований) работников, 

указанные лица, в случаях предусмотренных законодательством Российской Федерации, 

направляются для освидетельствования во врачебной комиссии, уполномоченной на то 

органом здравоохранения. 

3.11.По итогам проведения осмотров медицинская организация,  не позднее чем через 30 

дней после завершения периодического медицинского осмотра, обобщает результаты 

проведенных периодических осмотров работников и совместно с территориальными 

органами федерального органа исполнительной власти, уполномоченного на 

осуществление государственного контроля и надзора в сфере обеспечения санитарно-

эпидемиологического благополучия населения и представителями работодателя, 

составляет заключительный акт. 

3.12.Заключительный акт утверждается председателем врачебной комиссии и заверяется 

печатью медицинской организации. 

3.13.Заключительный акт составляется в четырех экземплярах, которые направляются 

медицинской организацией в течение 5 рабочих дней с даты утверждения акта 

Работодателю, в центр профпатологии субъекта Российской Федерации, территориальный 

орган федерального органа исполнительной власти, уполномоченного на осуществление 

государственного контроля и надзора в сфере обеспечения санитарно-

эпидемиологического благополучия населения.   

Один экземпляр заключительного акта хранится в медицинской организации, 

проводившей периодические осмотры, в течение 50 лет.  

 

IV. ЗАКЛЮЧИТЕЛЬНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

 

4.1.Настоящее Положение вступает в силу с момента его утверждения. 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 



Приложение № 16 

 

Об утверждении требований к комплектации изделиями медицинского 

назначения аптечек для оказания первой помощи работникам 

МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ И СОЦИАЛЬНОГО 

РАЗВИТИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ 

 

ПРИКАЗ 

от 5 марта 2011 года N 169н 

 

Об утверждении требований к комплектации изделиями медицинского 

назначения аптечек для оказания первой помощи работникам 

 

В целях реализации статьи 223 Трудового кодекса Российской 

Федерации (Собрание законодательства Российской Федерации, 2002, N 

1, ст.3; 2006, N 27, ст.2878; 2009, N 48, ст.5717) и в соответствии 

с пунктом 5.2.100.90 Положения о Министерстве здравоохранения и 

социального развития Российской Федерации, 

утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 

30 июня 2004 года N 321 (Собрание законодательства Российской 

Федерации, 2004, N 28, ст.2898; 2005, N 2, ст.162; 2006, N 19, ст.2080; 

2008, N 11, ст.1036; N 15, ст.1555; N 23, ст.2713; N 42, ст.4825; N 46, 

ст.5337; N 48, ст.5618; 2009, N 2, ст.244; N 3, ст.378; N 6, ст.738; N 12, 

ст.1427, 1434; N 33, ст.4083, 4088; N 43, ст.5064; N 45, ст.5350; 2010, N 4, 

ст.394; N 11, ст.1225; N 25, ст.3167; N 26, ст.3350; N 31, ст.4251; N 35, 

ст.4574; N 52, ст.7104; 2011, N 2, ст.339), 

приказываю: 

 

1. Утвердить требования к комплектации изделиями медицинского 

назначения аптечек для оказания первой помощи работникам 

согласно приложению. 

2. Настоящий приказ вступает в силу с 1 января 2012 года. 

 

Министр 

Т.Голикова 

 

Зарегистрировано 

в Министерстве юстиции 

Российской Федерации 

11 апреля 2011 года, 

регистрационный N 20452 
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Приложение. Требования к комплектации изделиями медицинского 

назначения аптечек для оказания первой помощи работникам 

 

Приложение 

к приказу Минздравсоцразвития России 

от 5 марта 2011 года N 169н 

 

N 

п/п 

Наименование изделий 

медицинского 

назначения 

Нормативный 

документ 

Форма 

выпуска 

(размеры) 

Количество 

(штуки, 

упаковки) 

1 Изделия медицинского назначения для временной остановки 

наружного кровотечения и перевязки ран 

1.1 Жгут 

кровоостанавливающий 

ГОСТ Р ИСО 

10993-99  

 1 шт. 

_______________ 

ГОСТ Р ИСО 10993-99 "Изделия медицинские. Оценка биологического 

действия медицинских изделий". Принят и введен в действие 

постановлением Госстандарта России от 29 декабря 1999 года N 862-ст. 

Издательство стандартов, 1999. 

1.2 Бинт марлевый 

медицинский 

нестерильный 

ГОСТ 1172-

93  

5 м х 5 см 1 шт. 

_______________ 

 ГОСТ 1172-93 "Бинты марлевые медицинские. Общие технические 

условия". Принят Межгосударственным советом по стандартизации, 

метрологии и сертификации 21 октября 1993 года. Постановлением Комитета 

Российской Федерации по стандартизации, метрологии и сертификации от 2 

июня 1994 года N 160 межгосударственный стандарт ГОСТ 1172-93 введен в 

действие непосредственно в качестве государственного стандарта 

Российской Федерации с 1 января 1995 года. Издательство стандартов, 1995. 

1.3 Бинт марлевый 

медицинский 

нестерильный 

ГОСТ 1172-

93 

5 м х 10 

см 

1 шт. 

1.4 Бинт марлевый 

медицинский 

нестерильный 

ГОСТ 1172-

93 

7 м х 14 

см 

1 шт. 

1.5 Бинт марлевый 

медицинский 

стерильный 

ГОСТ 1172-

93 

5 м х 7 см 1 шт. 

1.6 Бинт марлевый 

медицинский 

стерильный 

ГОСТ 1172-

93 

5 м х 10 

см 

2 шт. 

1.7 Бинт марлевый 

медицинский 

ГОСТ 1172-

93 

7 м х 14 

см 

2 шт. 
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стерильный 

1.8 Пакет перевязочный 

медицинский 

индивидуальный 

стерильный с 

герметичной оболочкой 

ГОСТ 1179-

93  

 1 шт. 

_______________ 

ГОСТ 1179-93 "Пакеты перевязочные медицинские. Технические условия". 

Принят Межгосударственным советом по стандартизации, метрологии и 

сертификации 21 октября 1993 года. Постановлением комитета Российской 

Федерации по стандартизации, метрологии и сертификации от 2 июня 1994 

года N 160 межгосударственный стандарт ГОСТ 1179-93 введен в действие 

непосредственно в качестве государственного стандарта Российской 

Федерации с 1 января 1995 года. Издательство стандартов, 1995. 

1.9 Салфетки марлевые 

медицинские 

стерильные 

ГОСТ 16427-

93  

Не менее 

16 х 14 

см N 10 

1 уп. 

_______________ 

ГОСТ 16427-93 "Салфетки и отрезы марлевые медицинские. Технические 

условия". Принят Межгосударственным советом по стандартизации, 

метрологии и сертификации 21 октября 1993 года. Постановлением комитета 

Российской Федерации по стандартизации, метрологии и сертификации от 2 

июня 1994 года N 160 межгосударственный стандарт ГОСТ 16427-93 введен 

в действие непосредственно в качестве государственного стандарта 

Российской Федерации с 1 января 1995 года. Издательство стандартов, 1995. 

1.10 Лейкопластырь 

бактерицидный 

ГОСТ Р ИСО 

10993-99 

Не менее 

4 см х 10 

см 

2 шт. 

1.11 Лейкопластырь 

бактерицидный 

ГОСТ Р ИСО 

10993-99 

Не менее 

1,9 см х 

7,2 см 

10 шт. 

1.12 Лейкопластырь 

рулонный 

ГОСТ Р ИСО 

10993-99 

Не менее 

1 см х 

250 см 

1 шт. 

2 Изделия медицинского назначения для проведения сердечно-легочной 

реанимации 

2.1 Устройство для 

проведения 

искусственного дыхания 

"Рот - Устройство - Рот" 

или карманная маска 

для искусственной 

вентиляции легких "Рот 

- маска" 

ГОСТ Р ИСО 

10993-99 

 1 шт. 
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3 Прочие изделия медицинского на значения 

3.1 Ножницы для 

разрезания повязок по 

Листеру 

ГОСТ 21239-

93 (ИСО 

7741-86)  

 1 шт. 

_______________ 

 ГОСТ 21239-93 (ИСО 7741-86) "Инструменты хирургические. Ножницы". 

Принят Межгосударственным советом по стандартизации, метрологии и 

сертификации 21 октября 1993 года. Постановлением комитета Российской 

Федерации по стандартизации, метрологии и сертификации от 2 июня 1994 

года N 160 межгосударственный стандарт ГОСТ 21239-93 введен в действие 

непосредственно в качестве государственного стандарта Российской 

Федерации с 1 января 1995 года. Издательство стандартов, 1995. 

 

3.2 Салфетки 

антисептические из 

бумажного 

текстилеподобного 

материала стерильные 

спиртовые 

ГОСТ Р ИСО 

10993-99 

Не менее 

12,5 х 

11,0 см 

5 шт. 

3.3 Перчатки медицинские 

нестерильные, 

смотровые 

ГОСТ Р ИСО 

10993-99  

ГОСТ Р 

52238-2004  

ГОСТ Р 

52239-2004  

ГОСТ 3-88  

Размер не 

менее М 

2 пары 

_______________ 

 ГОСТ Р 52238-2004 (ИСО 10282:2002) "Перчатки хирургические из 

каучукового латекса стерильные одноразовые". Утвержден и введен в 

действие постановлением Госстандарта России от 9 марта 2004 года N 103-

ст. Издательство стандартов, 2004. 

 ГОСТ Р 52239-2004 (ИСО 11193-1:2002) "Перчатки медицинские 

диагностические одноразовые". Утвержден и введен в 

действие постановлением Госстандарта России от 9 марта 2004 года N 104-

ст. Издательство стандартов, 2004. 

 ГОСТ 3-88 "Перчатки хирургические резиновые". Утвержден и введен в 

действие постановлением Государственного комитета СССР по стандартам 

от 19 июля 1988 года N 2688. Издательство стандартов, 1988.  

3.4 Маска медицинская 

нестерильная 3-слойная 

из нетканого материала 

с резинками или с 

ГОСТ Р ИСО 

10993-99 

 2 шт. 
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завязками 

3.5 Покрывало спасательное 

изотермическое 

ГОСТ Р ИСО 

10993-99,  

ГОСТ Р 

50444-92 

Не менее 

160 х 210 

см 

1 шт. 

4 Прочие средства 

4.1 Английские булавки 

стальные со спиралью 

ГОСТ 9389-

75  

не менее 

38 мм 

3 шт. 

_______________ 

ГОСТ 9389-75 "Проволока стальная углеродистая пружинная". Утвержден и 

введен в действие постановлением Государственного комитета стандартов 

Совета Министров СССР от 17 июля 1975 года N 1830. Издательство 

стандартов, 1975. 

4.2 Рекомендации с 

пиктограммами по 

использованию изделий 

медицинского 

назначения аптечки для 

оказания первой 

помощи работникам 

  1 шт. 

4.3 Футляр или сумка 

санитарная 

  1 шт. 

4.4 Блокнот отрывной для 

записей 

ГОСТ 18510-

87  

формат 

не менее 

А7 

1 шт. 

_______________ 

 ГОСТ 18510-87 "Бумага писчая. Технические условия". Утвержден и введен 

в действие постановлением Государственного комитета стандартов Совета 

Министров СССР от 23 сентября 1987 года N 3628. Издательство стандартов, 

1985. 

4.5 Авторучка ГОСТ 28937-

91  

 1 шт. 

_______________ 

 ГОСТ 28937-91 "Ручки автоматические шариковые. Общие технические 

требования и методы испытаний". Утвержден и введен в 

действие постановлением Государственного комитета СССР по 

управлению качеством продукции и стандартам от 20 марта 1991 года N 

295. Издательство стандартов, 1991. 

 

Примечания: 

1. Изделия медицинского назначения, входящие в состав аптечки для 

оказания первой помощи работникам (далее - , не подлежат замене. 
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2. По истечении сроков годности изделий медицинского назначения, 

входящих в Состав аптечки, или в случае их использования аптечку 

необходимо пополнить. 

3. Аптечка для оказания первой помощи работникам подлежит 

комплектации изделиями медицинского назначения, 

зарегистрированными в установленном порядке на территории 

Российской Федерации. 

4. Рекомендации с пиктограммами по использованию изделий 

медицинского назначения аптечки для оказания первой помощи 

работникам (п.4.2 Состава аптечки) должны предусматривать описание 

(изображение) следующих действий: 

а) при оказании первой помощи все манипуляции выполнять в 

медицинских перчатках (п.3.3 Состава аптечки). При наличии угрозы 

распространения инфекционных заболеваний использовать маску 

медицинскую (п.3.4 Состава аптечки); 

б) при артериальном кровотечении из крупной (магистральной) 

артерии прижать сосуд пальцами в точках прижатия, наложить жгут 

кровоостанавливающий (п.1.1 Состава аптечки) выше места повреждения 

с указанием в записке (п.п.4.4-4.5 Состава аптечки) времени наложения 

жгута, наложить на рану давящую (тугую) повязку (п.п.1.2-1.12 Состава 

аптечки); 

в) при отсутствии у лица, которому оказывают первую помощь, 

самостоятельного дыхания провести искусственное дыхание при помощи 

устройства для проведения искусственного дыхания "Рот - Устройство - 

Рот" или карманной маски для искусственной вентиляции легких "Рот - 

маска" (п.2.1 Состава аптечки); 

г) при наличии раны наложить давящую (тугую) повязку, используя 

стерильные салфетки (п.1.9 Состава аптечки) и бинты (п.1.2-1.7 Состава 

аптечки) или применяя пакет перевязочный стерильный (п.1.8 Состава 

аптечки). При отсутствии кровотечения из раны и отсутствии 

возможности наложения давящей повязки наложить на рану стерильную 

салфетку (п.1.9 Состава аптечки) и закрепить ее лейкопластырем (п.1.12 

Состава аптечки). При микротравмах использовать лейкопластырь 

бактерицидный (п.1.10-1.11 Состава аптечки); 

д) при попадании на кожу и слизистые биологических жидкостей 

лиц, которым оказывается первая помощь, использовать салфетки 

антисептические из бумажного текстилеподобного материала стерильные 

спиртовые (п.3.2 Состава аптечки); 

е) покрывало спасательное изотермическое (п.3.5 Состава аптечки) 

расстелить (серебристой стороной к телу для защиты от переохлаждения; 

золотой стороной к телу для защиты от перегревания), лицо оставить 

открытым, конец покрывала загнуть и закрепить. 

 

Электронный текст документа подготовлен ЗАО "Кодекс"  

и сверен по:Российская газета, N 84, 20.04.2011 



                                                                                                             Приложение № 17 

 

У Т В Е Р Ж Д Е Н О 

Постановлением на совместном 

заседании председателей первичных 

профсоюзных организаций учреждений 

образования и Президиума Профсоюзной организации 

работников образования и науки 

Вахитовского и Приволжского районов г. Казани 

 

от 10 февраля 2014 года 

 

 

П О Л О Ж Е Н И Е 

о порядке и условиях оказания материальной помощи членам профсоюза 

Территориальной профсоюзной организации Вахитовского  

 и Приволжского районов города Казани Татарской Республиканской организации 

общественной организации – Профсоюз работников народного образования и науки 

Российской Федерации 

 

I. Общие положения 

1.1.Положение о порядке и условиях оказания материальной помощи членам 

профсоюза Территориальной профсоюзной организации Вахитовского и Приволжского 

районов города Казани Татарской Республиканской организации общественной 

организации – (далее Положение) регулирует вопросы предоставления материальной 

помощи работникам образовательных учреждений Вахитовского и Приволжского районов  

и направлено на социально-экономическую поддержку работников. 

1.2. Под работниками в смысле настоящего Положения подразумеваются лица, 

осуществляющие трудовые функции на основе заключенных трудовых договоров с 

учреждениями образования Вахитовского и Приволжского районов, а также 

неработающие пенсионеры, не утратившие связи с образовательными учреждениями, из 

которых ушли на заслуженный отдых и состоящих на учете в первичных профсоюзных 

организациях или Советах ветеранов Вахитовского и Приволжского районов. 

1.3.Материальная помощь оказывается непосредственно членам профсоюза 

работникам образовательных учреждений из денежных средств, сформированных из 

ежемесячных членских взносов членов профсоюза, перечисленных путем безналичного 

перечисления.  

1.4. Финансовые средства, направляемые, на оказание материальной помощи, 

расходуются на основании сметы расходов райкома профсоюза и первичных 

профсоюзных организаций учреждений образования. 

1.5. В настоящем Положении под материальной помощью следует понимать 

единовременную денежную выплату членам профсоюза в случаях трудной жизненной 

ситуации или важного события. 

1.6.Положение разработано членами Президиума райкома профсоюза с учетом: 



 Устава профессионального союза работников народного образования и науки 

Российской Федерации; 

 Закона об образовании Российской Федерации; 

 инструктивных писем ЦК Профсоюза; 

 методических рекомендаций Рескома Профсоюза работников народного 

образования и науки Республики Татарстан; 

 предложений профсоюзных активистов  

 

II. Критерии оказания материальной помощи 

2.1. Право на материальную помощь имеет каждый член профсоюза в следующих 

случаях: 

 погребение близких родственников (супруг, супруга, родители, дети); 

 при покупке дорогостоящих медикаментов; 

  медицинское обследование; 

 проведение платной операции или послеоперационную реабилитацию работника 

и его детей; 

 выход на заслуженный отдых; 

 трудового увечья; 

 юбилейной даты (50, 55 лет – женщины, 50, 60 лет – мужчины и последующие 

круглые даты) 

 пожара, стихийных бедствий, кражи имущества; 

 рождение ребенка; 

 свадьба работника или его детей;  

 оплату адвокатских услуг при защите  своих профессиональных  интересов; 

 трудной жизненной ситуации, требующей материальных затрат 

2.2. Материальная помощь не выделяется на протезирование зубов, 

самостоятельное приобретение санаторно-курортной путевки (не состоящие на учете в РК 

профсоюза на получение путевки, покупающие путевку в организациях и санаториях, 

неподведомственных Федерации Профсоюзов РТ), пожара, происшедшего по вине 

работника.  

 

III. Условия оказания материальной помощи 

3.1. Материальная помощь может быть оказана каждому нуждающемуся члену 

профсоюза  при условии, что он является: 

 членом районной профсоюзной организации, имеет общий профсоюзный стаж не 

менее 1 года и состоит на учете в первичной организации района не менее 3-х 

месяцев; 

  неработающим членом профсоюза (ветеран труда, состоит на учете в Совете 

ветеранов, в первичной профсоюзной организации и ушел на пенсию из 

учреждения образования района, при наличии профсоюзного билета и учетной 

карточки) 

3.2.Материальная помощь может предоставляться  члену профсоюза один раз в 

календарный год. 



3.3.В исключительных случаях (смерть близких родственников, операции, пожар 

или стихийные бедствия) материальная помощь может быть оказана по нескольким 

критериям. 

3.4. При выходе члена профсоюза на пенсию по возрасту материальная помощь 

выдается при  условии стажа членства в профсоюзе не менее 15 лет и оставлении им 

рабочего места. 

3.5. При выходе на пенсию по инвалидности материальная помощь выдается при 

условии оставления рабочего места. 

 

IV. Порядок и размеры оказания материальной помощи 

4.1. Материальная помощь выдается строго по ходатайству первичной 

профсоюзной организации и личному заявлению работника.   

4.2. Размер материальной помощи устанавливает первичная профсоюзная 

организации в соответствии с настоящим Положением. 

4.4.Денежная сумма выдается работнику по расходному ордеру главным 

бухгалтером РК профсоюза при наличии профсоюзного билета и паспорта. 

4.5. При определении размера материальной помощи учитывается: состав семьи, 

наличие иждивенцев, заработная плата, жилищные условия, состояние здоровья, стаж 

работы и т.д., что должно быть указано в выписке из протокола заседания профкома 

учреждения образования. 

4.6. Материальная помощь выдается лично члену Профсоюза или по доверенности 

(при предъявлении паспорта доверителя) члену профсоюза первичной профсоюзной 

организации, а также председателю Совета ветеранов. 

4.7. В случае вручения материальной помощи члену профсоюза на дому, в 

больнице, составляется акт вручения с подписью трех лиц.  

4.8. На погребение сотрудника, члена профсоюза, материальная помощь выдается 

председателю профкома первичной организации. 

4.9. Пособие выдается бухгалтером РК Профсоюза после рассмотрения заявления и 

документов Президиумом РК профсоюза в течение 10 дней. 

4.10. Настоящее Положение гарантирует следующие размеры материальной 

помощи: 

 на погребение близких родственником (супруг, супруга, дети, родители) - от 500 

до 5000 рублей; 

  на погребение работника члена профсоюза – от 1500 до 5000 рублей; 

  на приобретение дорогостоящих медикаментов, медицинских  обследований  и 

операции для работника – до 70% стоимости, но не более 10000 рублей; 

 на приобретение дорогостоящих медикаментов и оплату операций детей 

работников – от 10% до 50% стоимости, но не более 10000 рублей;  

  при выходе на пенсию по возрасту, инвалидности – от 500 до  5000 рублей; 

 по случаю трудового увечья – от 500 рублей до 10000 рублей; (в зависимости от 

степени тяжести); 

  по случаю пожара и других стихийных бедствий – от 1000 до 10000 рублей; 

 на оплату адвокатских услуг в случае защиты своих профессиональных интересов 

– от 10% стоимости, но не более 5000 рублей; 

 в случае кражи имущества – от 2000 руб. до 10000 рублей; 



  юбилейные даты рождения – от 500 до 5000 рублей; 

 рождение ребенка – от 500 до 5000 рублей; 

 свадьба работника или его детей – от 500 до 5000 рублей; 

  в случае трудной жизненной ситуации – 300 руб. – 10000 рублей  

4.11. В особых случаях (малая сумма профсоюзных отчислений из-за 

малочисленности организации, отсутствие на счете средств, большая сумма выплат) 

выплаты по ходатайству первичной профсоюзной организации производит РК Профсоюза 

с удержанием 13% подоходного налога. 

 

                     V. Перечень документов, необходимых для получения 

материальной помощи 

5.1. Для получения материальной помощи член профсоюза обращается с личным 

заявлением в профсоюзную организацию, указывая причину обращения и представляет 

следующие документы: 

  в случае кончины близких - копию свидетельства о смерти; 

 на компенсацию дорогостоящих медикаментов – документ от врача (выписка с 

рекомендациями), товарный и кассовый чеки на препараты не дешевле  400 рублей и 

выданные в течение квартала текущего года; 

 на оплату операций – счет или любой другой документ, заверенный врачом с 

указанием диагноза и стоимости медицинских услуг, договор; 

 при выходе на инвалидность – решение ВТЭК, выписку  из приказа по 

организации, 

 по случаю трудового увечья – решение ВТЭК, акт из организации; 

 по случаю пожара и других стихийных бедствий – справка или акт из ЖЭУ, СВПЧ 

и т.п.; 

 на оплату адвокатских услуг – счет или любой другой документ с указанием 

стоимости услуг, заверенный нотариально; 

 в случае кражи – акт организации, справка УВД и т.п. 

 при рождении ребенка-ксерокопию свидетельства о рождении; 

 в случае свадьбы – ксерокопию свидетельства о браке; 

 реабилитационное оздоровление – справка для получения путевки от врача, 

средний денежный доход, не превышающий нормы по постановлению КМ РТ от 

16.04.2004 г. № 184. 

5.2 Документы подшиваются к расходному ордеру и работнику не    возвращаются. 

 

VI. Заключительные положения 

6.1. Настоящее Положение действительно для всех членов профсоюза   работников 

образовательных учреждений Вахитовского и Приволжского районов с момента 

утверждения и до принятия нового. 

6.2. Контроль за выполнением Положения принадлежит ревизионной комиссии РК 

Профсоюза. Отчет об использовании средств материальной помощи проводится один раз 

в год на собрании председателей первичных профсоюзных организаций. 

6.3. Право толкования в пределах своей компетенции, а также ответственность за 

соблюдением данного Положения возлагается на председателя РК Профсоюза и 

председателей профсоюзных первичных организаций учреждений образования 


