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ПОЯСНИТЕЛЬНАЯ ЗАПИСКА 
Настоящая программа внепланового инструктажа составлена в связи с изменениями законодательства в области охраны труда, вступающих в законную силу с 1 сентября 2024 года.
Настоящая программа внепланового инструктажа разработана в соответствии с требованиями Постановления Правительства Российской Федерации от 24.12.2021 № 2464 "О порядке обучения по охране труда и проверки знания требований охраны труда", пункт 16,  подпункт «в» (изменениями нормативных правовых актов, содержащих государственные нормативные требования охраны труда, затрагивающими непосредственно трудовые функции работника, а также изменениями локальных нормативных актов организации, затрагивающими требования охраны труда в организации) и на основании:
- Приказа Минтруда России от 21.11.2023 № 817н «Об утверждении Методики проведения специальной оценки условий труда, Классификатора вредных и (или) опасных производственных факторов, формы отчета о проведении специальной оценки условий труда и инструкции по ее заполнению»;
- Приказа Минздрава России от 03.05.2024 № 220н «Об утверждении Порядка оказания первой помощи»;
- Приказа Минздрава России от 24.05.2024 № 262н «Об утверждении требований к комплектации аптечки для оказания работниками первой помощи пострадавшим с применением медицинских изделий»
- Приказа Минздрава России от 24.05.2024 № 260н «Об утверждении требований к комплектации аптечки для оказания первой помощи с применением медицинских изделий пострадавшим в дорожно-транспортных происшествиях (автомобильной)»
- Приказа Минтруда России от 25.04.2024 № 237н
«О внесении изменений в приложения № 1 и № 2 к приказу Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 20 апреля 2022 г. № 223н «Об утверждении Положения об особенностях расследования несчастных случаев на производстве в отдельных отраслях и организациях, форм документов, соответствующих классификаторов, необходимых для расследования несчастных случаев на производстве»;
- Приказа Минздрава России от 26.12.2023 № 720н
«Об утверждении перечня медицинских противопоказаний для осуществления отдельных видов деятельности вследствие психического расстройства»



Внеплановый инструктаж по охране труда проводится в объеме мероприятий и требований охраны труда и в сроки, указанные в локальном нормативном акте работодателя.
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Программа и текстовая часть инструктажа.
1. Методика проведения СОУТ.
Новая методика проведения специальной оценки условий труда (далее-СОУТ) утверждена  приказом Минтруда России от 21.11.2023 № 817н “Об утверждении Методики проведения специальной оценки условий труда, Классификатора вредных и (или) опасных производственных факторов, формы отчета о проведении специальной оценки условий труда и инструкции по ее заполнению” , данным приказом утверждены:
- Методика проведения специальной оценки условий труда.
- Классификатор вредных и (или) опасных производственных факторов.
- Форма отчета о проведении специальной оценки условий труда.
- Инструкция по заполнению формы отчета о проведении специальной оценки условий труда.
В результате утверждения данного приказа введены новые требования, а именно:
- уведомление о получении идентификационного номера направляется в адрес работодателя организацией, проводящей специальную оценку условий труда, на бумажном носителе либо заказным почтовым отправлением с уведомлением о вручении либо, либо вручается лично работодателю (его представителю), либо направляется в форме электронного документа, подписанного усиленной квалифицированной электронной подписью. Добавлено “вручается лично работодателю”.
- идентификация осуществляется экспертом организации, проводящей специальную оценку условий труда (далее - эксперт). Результаты идентификации оформляются экспертом и утверждаются комиссией по проведению специальной оценки условий труда. 
- отчет о СОУТ можно хранить в электронном виде.
- идентификация биологического фактора:
В перечень рабочих мест, на которых идентифицируют биологический фактор, включили работников, обслуживающих и ремонтирующих жилищно-коммунальные канализационные сети (подп. «з» п. 8 Методики № 817н). (Используются данные производственного контроля).
- изменения для транспортных организаций:
Для рабочих мест, расположенных на различных видах транспорта и транспортной инфраструктуры, которые не включены в перечень, применяют гигиенические нормативы, утвержденные постановлением главного санитарного врача от 16.10.2020 № 30 (п. 25 Методики № 817н).

- группы патогенности микроорганизмов:
Группы патогенности микроорганизмов определяют по приложению 1 к СанПиН 3.3686-21 «Патогенные биологические агенты по группам патогенности». Иные положения СанПин 3.3686-21 эксперты в работе не применяют (п. 38 Методики № 817н).
- подтверждение воздействия биологического фактора:
Для подтверждения контакта работника с патогенными организмами работодатель предоставляет эксперту медицинскую статистическую отчетность, которая хранится в медицинской организации. В отчетности отражают основные и сопутствующие заболевания пациентов, а также данные из форм федерального статистического наблюдения. Срок давности сведений из отчетности не должен превышать пяти лет до даты начала проведения СОУТ (п. 40 Методики № 817н).
- изменения в картах СОУТ:
В карту СОУТ внесли изменения:
1) в «шапке» указывают ОКТМО работодателя вместо ОКАТО;
2) в строке 010 указывают ЕТКС, ЕКС и наименование профессионального стандарта;
3) добавили строку 011 «Код профессии»;
4) в строке 021 карты СОУТ указывают СНИЛС работников, которые заняты на данном рабочем месте за месяц до оформления карты. Данное требование исключает постоянное исправление карты на моменте согласования отчета при увольнении сотрудников или в организациях с большой «текучкой». Если на момент оформления отчета СОУТ сотрудник уволился, внесите в карту или лист ознакомления ФИО нового сотрудника. Наличие ФИО и СНИЛС уволенного сотрудника в отчете не будет ошибкой;
5) в строке 050 указывают рекомендации по улучшению условий труда, по режимам труда и отдыха, по подбору работников, по обеспечению СИЗ.
- изменения в титульном листе отчета:
На титульном листе отчета фиксируются ФИО членов комиссии полностью.

В протоколы исследований и измерений  теперь должен быть включен уникальный номер, отражающий запись об аккредитации в реестре аккредитованных лиц. Ранее такого элемента в протоколах не было, вместо этого применялся аттестат аккредитации, который прикладывался к отчетам. Теперь каждый протокол должен содержать информацию, перечисленную в п. 20, включая уникальный номер записи об аккредитации в реестре.
Порядок сопоставления и установления совпадения факторов перенесен в п. 8. Уточненная формулировка включает требование рассматривать каждый из факторов, перечисленных в Классификаторе, с учетом наименования и особенностей.
Важным дополнением является пример, связанный с микроклиматом. Теперь параметр микроклимата идентифицируется как вредный и опасный фактор в закрытых производственных помещениях с промышленным оборудованием, которое является источником тепла или холода. Исключение составляет климатическое оборудование, не используемое в технологическом процессе и предназначенное для создания комфортных условий труда.
Световая среда также рассматривается как вредный фактор, если есть ослепляющие источники света при работах с объектами различения и поверхностями, которые характеризуются направленным рассеянным или смешанным отражением. Кроме этого, новый приказ уточняет, что при определении фактора световой среды должны учитываться подземные работы, включая эксплуатацию метрополитена.
В предыдущем Приказе № 33н в сносках было указано, что световая среда рассматривается как вредный и опасный фактор при выполнении прецизионных видов работ, где требуется различение объектов размером менее 0,5 мм.
Неионизирующие излучения включают различные виды полей. Однако они идентифицируются как вредный фактор только при наличии производственного оборудования на рабочем месте, которое является источником этих полей.
Исключение: рабочие места, где сотрудники заняты исключительно на персональных компьютерах, используют настольные аппараты копировально-множительной техники или периодически используют стационарные копировально-множительные аппараты для организационных нужд. Это также касается другой офисной и бытовой техники, не используемой в технологическом процессе.
Новая формулировка отличается тем, что теперь включены дополнительные сценарии использования копировально-множительной техники.
Пример: Типография копирует документы для внешних организаций. Поля, которые создает работающее оборудование, идентифицируются как вредный фактор, и значит, требуются соответствующие измерения.
! для личного использования копировально-множительной техники эти поля не рассматриваются как вредный фактор.
В новом классификаторе предусмотрена дифференциация ионизирующего излучения на само излучение и радиоактивное загрязнение поверхностей, одежды или кожных покровов работников.
Уточнено положение о химических факторах. Химический фактор рассматривается как потенциально вредный или опасный только на тех рабочих местах, где ведется добыча, химический синтез, обогащение, или химические вещества используются в технологическом процессе при химическом анализе, производстве веществ биологической природы.
При использовании инструмента или выполнении инструментальной обработки изделия усилие может определяться с использованием тензометрических, пьезоэлектрических или других датчиков. Эти датчики следует закреплять на инструменте или изделии. Когда оценивается тяжесть трудового процесса, связанного с перемещением органов управления, например рукояток, маховиков, штурвалов или тележек, усилие можно измерять с помощью динамометра или в соответствии с технологической и эксплуатационной документацией. При этом каждое измерение необходимо отразить в протоколе.
2. Оказание первой помощи
2.1. Порядок оказания первой помощи
1. Первая помощь оказывается пострадавшим при несчастных случаях, травмах, ранениях, поражениях, отравлениях, других состояниях и заболеваниях, угрожающих жизни и здоровью пострадавших до оказания медицинской помощи.
2. Первая помощь оказывается в соответствии с настоящим Порядком, если иное не предусмотрено федеральными законами или иными порядками оказания первой помощи, утверждаемыми Министерством здравоохранения Российской Федерации.
3. Первая помощь может оказываться непосредственно на месте происшествия, в безопасном месте после перемещения пострадавшего с места происшествия, а также во время транспортировки пострадавшего в медицинскую организацию.
4. Первая помощь оказывается при условии отсутствия угрожающих факторов жизни и здоровью оказывающего ее лица.
5. Оказание первой помощи допускается, если отсутствует выраженный до начала оказания первой помощи отказ гражданина или его законного представителя от оказания первой помощи.
6. Первая помощь оказывается в соответствии с перечнем мероприятий по оказанию первой помощи и последовательностью их проведения.
7. Мероприятия по оказанию первой помощи, предусмотренные Перечнем, могут проводиться в полном объеме либо в виде отдельных мероприятий.
8. Первоочередность оказания первой помощи двум и более пострадавшим определяется исходя из тяжести их состояния, при этом приоритет должен отдаваться детям (несовершеннолетним).
9. При оказании первой помощи используются укладки, наборы, комплекты и аптечки для оказания первой помощи с применением медицинских изделий и (или) лекарственных препаратов, требования к комплектации которых утверждаются Министерством здравоохранения Российской Федерации.
10. При оказании первой помощи могут использоваться подручные средства.
2.2.  Перечень состояний, при которых оказывается первая помощь
1. Отсутствие сознания.
2. Остановка дыхания и (или) остановка кровообращения.
3. Нарушение проходимости дыхательных путей инородным телом и иные угрожающие жизни и здоровью нарушения дыхания.
4. Наружные кровотечения.
5. Травмы, ранения и поражения, вызванные механическими, химическими, электрическими, термическими поражающими факторами, воздействием излучения.
6. Отравления.
7. Укусы или ужаливания ядовитых животных.
8. Судорожный приступ, сопровождающийся потерей сознания.
9. Острые психологические реакции на стресс.
2.3 Перечень мероприятий по оказанию первой помощи и последовательность их проведения
1. Проведение оценки обстановки и обеспечение безопасных условий для оказания первой помощи:
· определение факторов, представляющих непосредственную угрозу для собственной жизни и здоровья, жизни и здоровья пострадавшего (пострадавших) и окружающих лиц;
· устранение факторов, представляющих непосредственную угрозу для жизни и здоровья пострадавшего (пострадавших), а также участников оказания первой помощи и окружающих лиц, в том числе предотвращение дополнительного травмирования пострадавшего (пострадавших);
· обеспечение собственной безопасности, в том числе с использованием средств индивидуальной защиты (перчатки медицинские, маска медицинская);
· оценка количества пострадавших;
· устное информирование пострадавшего и окружающих лиц о готовности оказывать первую помощь, а также о начале проведения мероприятий по оказанию первой помощи;
· устранение воздействия повреждающих факторов на пострадавшего;
· извлечение пострадавшего из транспортного средства или других труднодоступных мест;
· обеспечение проходимости дыхательных путей при их закупорке инородным телом;
· перемещение пострадавшего в безопасное место.
2. Проведение обзорного осмотра пострадавшего (пострадавших) для выявления продолжающегося наружного кровотечения. При необходимости осуществление мероприятий по временной остановке наружного кровотечения одним или несколькими способами:
· прямым давлением на рану;
· если прямое давление на рану невозможно, опасно или неэффективно (инородное тело в ране, открытый перелом с выступающими в рану костными отломками), наложение давящей повязки (в том числе с фиксацией инородного тела) и (или) кровоостанавливающего жгута;
· если кровотечение остановлено прямым давлением на рану - наложение давящей повязки;
· при обширном повреждении конечности, отрыве конечности, если кровотечение не останавливается при прямом давлении на рану и (или) давящая повязка неэффективна - наложение кровоостанавливающего жгута.
3. Определение наличия признаков жизни у пострадавшего:
· определение наличия сознания;
· при наличии сознания - проведение подробного осмотра и опроса пострадавшего в соответствие с пунктом 5 настоящего Перечня;
· при отсутствии сознания - восстановление проходимости дыхательных путей посредством запрокидывания головы с подъемом подбородка;
· определение наличия дыхания с помощью слуха, зрения и осязания.
4. Проведение сердечно-легочной реанимации и поддержание проходимости дыхательных путей:
4.1. При отсутствии у пострадавшего признаков жизни (дыхания, кровообращения):
· призыв окружающих лиц (при их наличии) для содействия оказанию первой помощи, вызов скорой медицинской помощи;
· проведение сердечно-легочной реанимации на твердой ровной поверхности;
· использование автоматического наружного дефибриллятора (при наличии);
· при появлении у пострадавшего признаков жизни - выполнение мероприятий по поддержанию проходимости дыхательных путей в соответствии с подпунктом 4.2 пункта 4 настоящего Перечня;
4.2. При наличии у пострадавшего признаков жизни (дыхания, кровообращения) и отсутствии сознания:
· выполнение мероприятий по поддержанию проходимости дыхательных путей посредством придания пострадавшему устойчивого бокового положения;
· в случае невозможности придания устойчивого бокового положения в результате травмы или других причин - запрокидывание и удержание запрокинутой головы пострадавшего с подъемом подбородка;
· вызов скорой медицинской помощи (если вызов скорой медицинской помощи не был осуществлен ранее).
5. Проведение подробного осмотра и опроса пострадавшего (при наличии сознания) для выявления признаков травм, ранений, отравлений, укусов или ужаливаний ядовитых животных, поражений, вызванных механическими, химическими, электрическими, термическими поражающими факторами, воздействием излучения, и других состояний, угрожающих его жизни и здоровью:
· опрос пострадавшего;
· проведение осмотра головы;
· проведение осмотра шеи;
· проведение осмотра груди;
· проведение осмотра спины;
· проведение осмотра живота и таза;
· проведение осмотра конечностей.
6. Выполнение мероприятий по оказанию первой помощи пострадавшему в зависимости от характера травм, ранений, отравлений, укусов или ужаливаний ядовитых животных, поражений, вызванных механическими, химическими, электрическими, термическими поражающими факторами, воздействием излучения, и других состояний, угрожающих его жизни и здоровью:
6.1. При ранении грудной клетки - наложение окклюзионной (герметизирующей) повязки;
6.2. При отравлении через рот - промывание желудка путем приема воды и вызывания рвоты;
6.3. При травмах, воздействиях излучения, высоких температур, химических веществ, укусах или ужаливаниях ядовитых животных - охлаждение;
6.4. При эффектах воздействия низких температур - проведение термоизоляции и согревания;
6.5. При травмах различных областей тела - наложение повязок;
6.6. При травмах различных частей тела - проведение иммобилизации (обездвиживания) с использованием медицинских изделий или подручных средств; аутоиммобилизация или обездвиживание руками травмированных частей тела, для обезболивания и предотвращения осложнений;
6.7. При судорожном приступе, сопровождающимся потерей сознания, - не препятствуя судорожным движениям, предотвращение дополнительного травмирования головы, после окончания судорожного приступа - поддерживание проходимости дыхательных путей, в том числе посредством придания пострадавшему устойчивого бокового положения.
7. Оказание помощи пострадавшему в принятии лекарственных препаратов для медицинского применения, назначенных ему ранее лечащим врачом.
8. Придание и поддержание оптимального положения тела пострадавшего.
9. Вызов скорой медицинской помощи (если вызов скорой медицинской помощи не был осуществлен ранее), осуществление контроля состояния пострадавшего (наличия сознания, дыхания, кровообращения и отсутствия наружного кровотечения), оказание пострадавшему психологической поддержки, перемещение, транспортировка пострадавшего, передача пострадавшего выездной бригаде скорой медицинской помощи, медицинской организации, специальным службам, сотрудники которых обязаны оказывать первую помощь в соответствии с федеральными законами или иными нормативными правовыми актами.
3. Порядок комплектации аптечки для оказания первой помощи.
Порядок комплектации аптечки утвержден приказом № 262н от 24.05.2024г.
3.1. Аптечка комплектуется следующими медицинскими изделиями
	№ п/п 
	Код вида номенклатурной классификации медицинских изделий
	Наименование вида медицинского изделия в соответствии с номенклатурной классификацией медицинских изделий 
	Наименование медицинского изделия 
	Требуемое количество (не менее)

	1.
	182450 
	Маска хирургическая/медицинская, одноразового использования 
	Маска медицинская нестерильная одноразовая 
	2 шт.

	 
	367580 
	Маска лицевая для защиты дыхательных путей, одноразового использования 
	 
	 

	2.
	122540 
	Перчатки смотровые/процедурные из латекса гевеи, неопудренные, нестерильные, не антибактериальные 
	Перчатки медицинские нестерильные, размером не менее M 
	2 пары 

	 
	122560 
	Перчатки смотровые/процедурные из латекса гевеи, опудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	139350 
	Перчатки смотровые/процедурные из полихлоропрена, неопудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	139360 
	Перчатки смотровые/процедурные из полихлоропрена, опудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	185830 
	Перчатки смотровые/процедурные нитриловые, неопудренные, нестерильные, не антибактериальные 
	 
	 

	 
	185850 
	Перчатки смотровые/процедурные нитриловые, опудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	205280 
	Перчатки смотровые/процедурные виниловые, неопудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	205290 
	Перчатки смотровые/процедурные виниловые, опудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	298450 
	Перчатки смотровые/процедурные из гваюлового латекса, неопудренные 
	 
	 

	 
	320790 
	Перчатки смотровые/процедурные нитриловые, неопудренные, антибактериальные 
	 
	 

	 
	321530 
	Перчатки смотровые/процедурные полиизопреновые, неопудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	349230 
	Перчатки смотровые/процедурные полиизопреновые, опудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	351490 
	Перчатки смотровые/процедурные из латекса гевеи, неопудренные, антибактериальные 
	 
	 

	3.
	327410 
	Маска для сердечно-легочной реанимации, одноразового использования 
	Устройство для проведения искусственного дыхания "Рот-Устройство-Рот"
	2 шт.

	 
	351540 
	Загубник/покрытие для сердечно-легочной реанимации 
	 
	 

	4.
	210370 
	Жгут кровоостанавливающий на верхнюю/нижнюю конечность, ручной, многоразового использования 
	Жгут кровоостанавливающий для остановки артериального кровотечения 
	1 шт.

	 
	210380 
	Жгут кровоостанавливающий на верхнюю/нижнюю конечность, ручной, одноразового использования 
	 
	 

	5.
	150130 
	Рулон марлевый тканый, нестерильный 
	Бинт марлевый медицинский размером не менее 5 м x 10 
	4 шт.

	 
	150140 
	Рулон марлевый тканый, стерильный 
	см или бинт фиксирующий эластичный нестерильный 
	 

	 
	279290 
	Бинт эластичный, нелатексный, одноразового использования 
	размером не менее 2 м x 10 см 
	 

	 
	326320 
	Бинт эластичный, нелатексный, многоразового использования 
	 
	 

	6.
	150130 
	Рулон марлевый тканый, нестерильный 
	Бинт марлевый медицинский размером не менее 7 м x 14 
	4 шт.

	 
	150140 
	Рулон марлевый тканый, стерильный 
	см или бинт фиксирующий эластичный 
	 

	 
	279290 
	Бинт эластичный, нелатексный, одноразового использования 
	нестерильный размером не менее 2 м x 14 см 
	 

	 
	326320 
	Бинт эластичный, нелатексный, многоразового использования 
	 
	 

	7.
	223580 
	Салфетка марлевая тканая 
	Салфетки медицинские 
	2 упак.

	 
	302910 
	Салфетка нетканая 
	стерильные размером не менее 16 x 13 см № 10 
	 

	8.
	122900 
	Лейкопластырь кожный гипоаллергенный 
	Лейкопластырь фиксирующий рулонный 
	1 шт.

	 
	136010 
	Лейкопластырь кожный для фиксации повязки, несиликоновый 
	размером не менее 2 x 500 см 
	 

	 
	141730 
	Лейкопластырь кожный для фиксации повязки, силиконовый 
	 
	 

	 
	269230 
	Лейкопластырь кожный водонепроницаемый 
	 
	 

	9.
	142270 
	Лейкопластырь для кожных покровов, антибактериальный 
	Лейкопластырь бактерицидный размером не менее 1,9 x 7,2 см 
	10 шт.

	10.
	142270 
	Лейкопластырь для кожных покровов, антибактериальный 
	Лейкопластырь бактерицидный размером не менее 4 x 10 см 
	2 шт.

	11.
	293880 
	Одеяло спасательное, многоразового использования 
	Покрывало спасательное изотермическое размером не менее 160 x210 см 
	2 шт.

	12.
	116910 
	Ножницы для перевязочного материала, многоразового использования 
	Ножницы для разрезания перевязочного материала и ткани 
	1 шт.

	 
	260590 
	Ножницы хирургические общего назначения, многоразового использования 
	 
	 


3.2. Аптечка комплектуется следующими изделиями:
	
	
	

	№ п/п 
	Наименование 
	Требуемое количество (не менее)

	1.
	Инструкция по оказанию первой помощи с использованием аптечки для оказания работниками первой помощи пострадавшим с применением медицинских изделий 
	1 шт.

	2.
	Блокнот формата не менее A7 
	1 шт.

	3.
	Маркер черный (синий) или карандаш 
	1 шт.

	4.
	Футляр или сумка 
	1 шт.


3.3. При комплектации аптечки допускается комплектация:
одного медицинского изделия из числа включенных соответственно в подпункты 4, 8 и 12 пункта;
комбинации медицинских изделий с учетом требуемого минимального количества из числа включенных соответственно в подпункты 1-3 и 5-7.
3.4. Аптечка подлежит комплектации медицинскими изделиями, зарегистрированными в соответствии с Правилами регистрации и экспертизы безопасности, качества и эффективности медицинских изделий, утвержденными Решением Совета Евразийской экономической комиссии от 12 февраля 2016 г. № 46 (официальный сайт Евразийского экономического союза http://www.eaeunion.org/, 12 июля 2016 г.), или Правилами государственной регистрации медицинских изделий, утвержденными постановлением Правительства Российской Федерации от 27 декабря 2012 г. № 1416, или особенностями обращения медицинских изделий, в том числе государственной регистрации серии (партии) медицинского изделия, утвержденными постановлением Правительства Российской Федерации от 3 апреля 2020 г. № 430, которые действуют до 1 января 2025 г., или особенностями обращения, включая особенности государственной регистрации, медицинских изделий в случае их дефектуры или риска возникновения дефектуры в связи с введением в отношении Российской Федерации ограничительных мер экономического характера, утвержденными постановлением Правительства Российской Федерации от 1 апреля 2022 г. № 552, которые действуют до 1 января 2025 г.
3.5. Аптечки для оказания первой помощи работникам укомплектованные до дня вступления в силу Приказа № 262н от 24.05.2024г., подлежат применению в течение срока их годности, но не позднее 1 сентября 2027 г.
3.6. За контроль пополнения медицинскими изделиями аптечек отвечает администратор по вопросам здравоохранения, за использование, наличие в подразделении и своевременное уведомление администратора по вопросам здравоохранения о недостатке медицинских изделий в аптечке отвечают руководители структурных подразделений.
4. Порядок комплектации аптечки автомобильной.
Порядок комплектации аптечки утвержден приказом № 260н от 24.05.2024г.
4.1. Аптечка комплектуется следующими медицинскими изделиями:
	№ п/п 
	Код вида номенклатурной классификации медицинских изделий
	Наименование вида медицинского изделия в соответствии с номенклатурной классификацией медицинских изделий 
	Наименование медицинского изделия 
	Требуемое количество (не менее)

	1.
	182450 
	Маска хирургическая/медицинская, одноразового использования 
	Маска медицинская нестерильная одноразовая 
	2 шт.

	 
	367580 
	Маска лицевая для защиты дыхательных путей, одноразового использования 
	 
	 

	2.
	122540 
	Перчатки смотровые/процедурные из латекса гевеи, неопудренные, нестерильные, не антибактериальные 
	Перчатки медицинские нестерильные, размером не менее M 
	2 пары 

	 
	122560 
	Перчатки смотровые/процедурные из латекса гевеи, опудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	139350 
	Перчатки смотровые/процедурные из полихлоропрена, неопудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	139360 
	Перчатки смотровые/процедурные из полихлоропрена, опудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	185830 
	Перчатки смотровые/процедурные нитриловые, неопудренные, нестерильные, не антибактериальные 
	 
	 

	 
	185850 
	Перчатки смотровые/процедурные нитриловые, опудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	205280 
	Перчатки смотровые/процедурные виниловые, неопудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	205290 
	Перчатки смотровые/процедурные виниловые, опудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	298450 
	Перчатки смотровые/процедурные из гваюлового латекса, неопудренные 
	 
	 

	 
	320790 
	Перчатки смотровые/процедурные нитриловые, неопудренные, антибактериальные 
	 
	 

	 
	321530 
	Перчатки смотровые/процедурные полиизопреновые, неопудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	349230 
	Перчатки смотровые/процедурные полиизопреновые, опудренные, нестерильные 
	 
	 

	 
	351490 
	Перчатки смотровые/процедурные из латекса гевеи, неопудренные, антибактериальные 
	 
	 

	3.
	327410 
	Маска для сердечно-легочной реанимации, одноразового использования 
	Устройство для проведения искусственного дыхания "Рот-Устройство-Рот"
	2 шт.

	 
	351540 
	Загубник/покрытие для сердечно-легочной реанимации 
	 
	 

	4.
	210370 
	Жгут кровоостанавливающий на верхнюю/нижнюю конечность, ручной, многоразового использования 
	Жгут кровоостанавливающий для остановки артериального кровотечения 
	1 шт.

	 
	210380 
	Жгут кровоостанавливающий на верхнюю/нижнюю конечность, ручной, одноразового использования 
	 
	 

	5.
	150130 
	Рулон марлевый тканый, нестерильный 
	Бинт марлевый медицинский размером не менее 5 м x 10 
	3 шт.

	 
	150140 
	Рулон марлевый тканый, стерильный 
	см или бинт фиксирующий эластичный 
	 

	 
	279290 
	Бинт эластичный, нелатексный, одноразового использования 
	нестерильный размером не менее 2 м x 10 см 
	 

	 
	326320 
	Бинт эластичный, нелатексный, многоразового использования 
	 
	 

	6.
	150130 
	Рулон марлевый тканый, нестерильный 
	Бинт марлевый медицинский размером не менее 7 м x 14 
	3 шт.

	 
	150140 
	Рулон марлевый тканый, стерильный 
	см или бинт фиксирующий эластичный 
	 

	 
	279290 
	Бинт эластичный, нелатексный, одноразового использования 
	нестерильный размером не менее 2 м x 14 см 
	 

	 
	326320 
	Бинт эластичный, нелатексный, многоразового использования 
	 
	 

	7.
	223580 
	Салфетка марлевая тканая 
	Салфетки медицинские 
	2 упак.

	 
	302910 
	Салфетка нетканая 
	стерильные размером не менее 16 x 13 см № 10 
	 

	8.
	122900 
	Лейкопластырь кожный гипоаллергенный 
	Лейкопластырь фиксирующий рулонный 
	1 шт.

	 
	136010 
	Лейкопластырь кожный для фиксации повязки, несиликоновый 
	размером не менее 2 x 500 см 
	 

	 
	141730 
	Лейкопластырь кожный для фиксации повязки, силиконовый 
	 
	 

	 
	269230 
	Лейкопластырь кожный водонепроницаемый 
	 
	 

	9.
	293880 
	Одеяло спасательное, многоразового использования 
	Покрывало спасательное изотермическое размером не менее 160 x 210 см 
	1 шт.

	10.
	116910 
	Ножницы для перевязочного материала, многоразового использования 
	Ножницы для разрезания перевязочного материала и ткани 
	1 шт.

	 
	260590 
	Ножницы хирургические общего назначения, многоразового использования 
	 
	 


4.2. Аптечка комплектуется следующими изделиями:
	
	
	

	№ п/п 
	Наименование 
	Требуемое количество (не менее)

	1.
	Инструкция по оказанию первой помощи с использованием аптечки для оказания первой помощи с применением медицинских изделий пострадавшим в дорожно-транспортных происшествиях (автомобильной)
	1 шт.

	2.
	Блокнот формата не менее A7 
	1 шт.

	3.
	Маркер черный (синий) или карандаш 
	1 шт.

	4.
	Футляр или сумка 
	1 шт.


4.3. При комплектации аптечки допускается комплектация:
одного медицинского изделия из числа включенных соответственно в подпункты 4, 8 и 10;
комбинации медицинских изделий с учетом требуемого минимального количества из числа включенных соответственно в подпункты 1-3 и 5-7.
4.4. Аптечка подлежит комплектации медицинскими изделиями, зарегистрированными в соответствии с Правилами регистрации и экспертизы безопасности, качества и эффективности медицинских изделий, утвержденными Решением Совета Евразийской экономической комиссии от 12 февраля 2016 г. № 46 (официальный сайт Евразийского экономического союза http://www.eaeunion.org/, 12 июля 2016 г.), или Правилами государственной регистрации медицинских изделий, утвержденными постановлением Правительства Российской Федерации от 27 декабря 2012 г. № 1416, или особенностями обращения медицинских изделий, в том числе государственной регистрации серии (партии) медицинского изделия, утвержденными постановлением Правительства Российской Федерации от 3 апреля 2020 г. № 430, которые действуют до 1 января 2025 г., или особенностями обращения, включая особенности государственной регистрации, медицинских изделий в случае их дефектуры или риска возникновения дефектуры в связи с введением в отношении Российской Федерации ограничительных мер экономического характера, утвержденными постановлением Правительства Российской Федерации от 1 апреля 2022 г. № 552, которые действуют до 1 января 2025 г.
4.5. Аптечки для оказания первой помощи работникам укомплектованные до дня вступления в силу Приказа № 260н от 24.05.2024г., подлежат применению в течение срока их годности, но не позднее 1 сентября 2027 г.
4.6. За контроль пополнения медицинскими изделиями аптечки автомобильной отвечает администратор по вопросам здравоохранения, за использование, наличие у каждого водителя и своевременное уведомление администратора по вопросам здравоохранения о недостатке медицинских изделий в аптечках автомобильных отвечает начальник транспортного участка.
5. Изменения в форме документа по расследованию несчастных случаев на производстве (далее-НС).
Приказ Минтруда России от 25.04.2024 № 237н “О внесении изменений в приложения № 1 и № 2 к приказу Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 20 апреля 2022 г. № 223н "Об утверждении Положения об особенностях расследования несчастных случаев на производстве в отдельных отраслях и организациях, форм документов, соответствующих классификаторов, необходимых для расследования несчастных случаев на производстве"
Для расследований НС, произошедших в результате ЧС, связанных с производством, и о НС, о которых не было своевременно сообщено работодателю или в результате которых нетрудоспособность наступила не сразу, которое может быть продлено.
Продлевать расследование нельзя ранее истечения срока продления расследования НС. 
(Пример: НС расследуется 15 КД, продлевается еще на 15 КД, только после 30 КД можно оформлять акт Н-1С и вновь продлить расследование)
Вопрос о целесообразности оформления акта формы Н-1С однократно рассматривает комиссия или государственный инспектор труда, при проведении самостоятельного расследования НС).
Акт формы Н-1С оформляется и утверждается работодателем по письменному единогласному решению комиссии, согласованному с государственным инспектором и страховщиком.
Протокол оформляется в произвольной форме.
Если один из членов комиссии, инспектор ГИТ или страховщик не согласен, то продление не может быть оформлено
Акт формы Н-1С вместе с документами в течение 3 КД со дня утверждения направляется работодателем в исполнительный орган страховщика (СФР по месту регистрации) для рассмотрения вопроса о назначении обеспечения по страхованию.
Если по итогам расследования НС признан не связанным с производством, то акт Н-1С признается утратившим силу на основании решения работодателя, принятым в соответствии с решением комиссии. Решение работодателя в течение 3 КД со дня принятия решения направляется в СФР по месту регистрации.
Новые документы по расследованию НС: Акт формы Н-1С, протокол комиссии, решение работодателя.

6. Перечень противопоказаний по результатам прохождения психиатрического освидетельствования.
С 1 сентября 2024 года вступает в силу  перечень медицинских противопоказаний для осуществления отдельных видов деятельности вследствие психического расстройства, которые могут быть обнаружены в результате проведения психиатрического освидетельствования по Приказу Минздрава России от 20.05.2022 № 342н «Об утверждении порядка прохождения обязательного психиатрического освидетельствования работниками, осуществляющими отдельные виды деятельности, его периодичности, а также видов деятельности, при осуществлении которых проводится психиатрическое освидетельствование» 
Перечень медицинских противопоказаний:
1.Органические, включая симптоматические психические расстройства
В случае если расстройства являются хроническими и затяжными с тяжелыми стойкими или часто обостряющимися болезненными проявлениями
2.Психические расстройства и расстройства поведения, связанные с употреблением психоактивных веществ
До прекращения диспансерного наблюдения в связи со стойкой ремиссией (выздоровлением)
3.Шизофрения, шизотипические и бредовые расстройства
В случае если расстройства являются хроническими и затяжными с тяжелыми стойкими или часто обостряющимися болезненными проявлениями
4.Расстройства настроения [аффективные расстройства]
В случае если расстройства являются хроническими и затяжными с тяжелыми стойкими или часто обостряющимися болезненными проявлениями
5.Невротические, связанные со стрессом и соматоформные расстройства
В случае если расстройства являются хроническими и затяжными с тяжелыми стойкими или часто обостряющимися болезненными проявлениями
6.Расстройства личности и поведения в зрелом возрасте
В случае если расстройства являются хроническими и затяжными с тяжелыми стойкими или часто обостряющимися болезненными проявлениями
7.Умственная отсталость
В случае если расстройства являются хроническими и затяжными с тяжелыми стойкими или часто обостряющимися болезненными проявлениями
8.Общие расстройства психологического развития
В случае если расстройства являются хроническими и затяжными с тяжелыми стойкими или часто обостряющимися болезненными проявлениями.

Программа внепланового инструктажа разработал:_______________________________





