
Министерство
здравоохранения Нижегородской области

П Р И К А З
__________________ № ________________

г. Нижний Новгород

О внесении изменений в приказ от 08.06.2026
№315-459/21П/од "О совершенствовании
пренатальной (дородовой) диагностики в

Нижегородской области"

С целью совершенствования качества оказания медицинской помощи
беременным женщинам с выявленными врожденными пороками развития плода,
а также снижения репродуктивных потерь
п р и к а з ы в а ю:

1. Внести изменения в приказ от 08.06.2026 №315-459/21П/од "О
совершенствовании пренатальной (дородовой) диагностики в Нижегородской
области" (далее - Приказ 459) в части:

1.1. приложение 6 Приказа 459 (Перечень кабинетов антенатальной охраны
плода) изложить в редакции приложения 1 к настоящему приказу;

1.2. состав перинатального консилиума (приложение 7 Приказа 459)
изложить в редакции приложения 2 к настоящему приказу;

1.3. приложение 10 Приказа 459 (Инструкцию по порядку направления
пациенток на прерывание беременности по медико-генетическим показаниям)
изложить в редакции приложение 3 к настоящему приказу.

2. Главным врачам медицинских организаций, на базе которых проводится
пренатальная диагностика:

2.1. организовать работу в кабинетах антенатальной охраны плода в
соответствии с приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации
от 19 декабря 2025 года № 747н «О Порядке оказания медицинской помощи по
профилю "акушерство и гинекология"»;

2.2. обеспечить своевременное проведение пренатальной (дородовой)
диагностики нарушений развития ребенка в соответствии с настоящим
приказом;

2.3. обеспечить своевременное направление в медико-генетическую
консультацию ГБУЗ НО «Клинический диагностический центр» (далее – ГБУЗ
НО «КДЦ») беременных женщин с высоким риском по биохимическому
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скринингу, выявленными врожденными пороками развития плода или
пограничными состояниями плода в соответствии с настоящим приказом, а
также, входящих в «серую» зону по развитию хромосомных аномалий;

2.2. взять на личный контроль указанный раздел работы.
3. Главному врачу ГБУЗ НО «Покровский межрайонный медицинский

центр» Золотову С.Н.:
3.1. перераспределить потоки беременных для проведения пренатальной

диагностики в соответствии с приложением 1 к настоящему приказу;
3.2. обеспечить своевременное направление и доставку беременных в

кабинет антенатальной охраны плода санитарным транспортом;
3.3. передать аппарат ультразвуковой диагностики кабинета антенатальной

охраны плода в областной перинатальный центр ГБУЗ НО «Городская
клиническая больница №40 Автозаводского района г.Н.Новгорода».

4. Главному врачу ГБУЗ НО «Сергачская центральная районная больница»
Филатовой М.О.:

4.1. перераспределить потоки беременных для проведения пренатальной
диагностики в соответствии с приложением 1 к настоящему приказу;

4.2. обеспечить своевременное направление и доставку беременных в
кабинет антенатальной охраны плода санитарным транспортом;

4.3. передать аппарат ультразвуковой диагностики кабинета антенатальной
охраны плода в ГБУЗ НО «Дзержинский перинатальный центр».

5. Главным врачам ГБУЗ НО «Городская клиническая больница №40
Автозаводского района г.Н.Новгорода» Мануйленко О.В. и ГБУЗ НО
«Дзержинский перинатальный центр» Рыжовой Н.К. принять аппараты
ультразвуковой диагностики из ГБУЗ НО «Покровский межрайонный
медицинский центр» и ГБУЗ НО «Сергачская центральная районная больница»
для использования в работе кабинета антенатальной охраны плода
подведомственной медицинской организации.

6. Главным врачам медицинских организаций организовать работу в
соответствии с настоящим приказом.

7. Директору ГБУЗ НО «Медицинский информационно-аналитический
центр» Антоховой Т.Н. разместить настоящий приказ на сайте министерства
здравоохранения и информировать медицинские организации.

8. Контроль за исполнением приказа оставляю за собой.

И.о.министра С.В.Колесников
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Приложение 1
к приказу МЗ НО от __________ №_______

Перечень кабинетов антенатальной охраны плода
Учреждение
расположения

кабинета
антенатальной
охраны плода

(КАОП)

Зона обслуживания*
(Закрепленные районы)

Учреждение (КАОП)
Дублер**

ГБУЗ НО
«Арзамасский
родильный дом»

Арзамасский, Ардатовский,
Дивеевский, Шатковский,
Вадский, Починковский,
Первомайский, Перевозский,
Лукояновский,
Большеболдинский, Гагинский,
Сергачский,
Краснооктябрьский

ГБУЗ НО «Кстовская ЦРБ»

ГБУЗ НО «Окский
межрайонный медицинский
центр»

ГБУЗ НО «Борская
центральная
районная больница
(далее -ЦРБ)»

Борский ГБУЗ НО «Семеновская
ЦРБ»

ГБУЗ НО
«Выксунская ЦРБ»

Выксунский, Навашинский,
Вознесенский, Кулебакский

ГБУЗ НО «Окский
межрайонный медицинский
центр»

ГБУЗ НО
«Городецкая ЦРБ»

Чкаловский, Городецкий,
Сокольский

ГБУЗ НО «Дзержинский
перинатальный центр»

ГБУЗ НО «Кстовская
ЦРБ»

Кстовский,
Дальнеконстантиновский

ГБУЗ НО «Родильный дом
№1 Нижегородского района
г.Н.Новгорода»

ГБУЗ НО
«Макарьевский
межрайонный
медицинский центр»

Лысковский,
Большемурашкинский,
Воротынский, Княгининский,
Бутурлинский, Пильнинский,
Сеченовский

ГБУЗ НО «Кстовская ЦРБ»

ГБУЗ НО «Окский
межрайонный
медицинский центр»

Павловский, Богородский,
Сосновский, Вачский

ГБУЗ НО «Выксунская ЦРБ»

ГБУЗ НО
«Семеновская ЦРБ»

Ковернинский, Семеновский,
Воскресенский, Варнавинский,
Краснобаковский

ГБУЗ НО «Борская ЦРБ»
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ГБУЗ НО «Северный
межрайонный
медицинский центр»

Уренский, Ветлужский,
Шахунский, Тоншаевский,
Тонкинский, Шарангский

ГБУЗ НО «Семеновская
ЦРБ»

ГБУЗ НО
«Дзержинский
перинатальный
центр»

Дзержинск. Балахнинский,
Володарский

ГБУЗ НО «Городская
клиническая больница №40
Автозаводского района (для
беременных г. Дзержинска)
ГБУЗ НО «Волжский
межрайонный медицинский
центр» (для беременных
Балахнинского и
Володарского районов)

ГБУЗ НО
«Родильный дом №1
Нижегородского
района г.
Н.Новгорода»

Нижегородский,
Советский,
Приокский г.Н.Новгорода,
поликлиника ФБГУ «ПОМЦ»

ГБУЗ НО «Городская
клиническая больница №40
Автозаводского района

ГБУЗ НО «Городская
клиническая
больница №28
Московского района
г.Н.Новгорода»

Московский,
Канавинский,
Ленинский районы

ГБУЗ НО «Нижегородский
областной центр семьи и
репродукции»

ГБУЗ НО
«Нижегородский
областной центр
семьи и
репродукции»

Сормовский район ГБУЗ НО «Городская
клиническая больница №28
Московского района
г.Н.Новгорода»

ГБУЗ НО «Городская
клиническая
больница №40
Автозаводского
района
г.Н.Новгорода»
(женская
консультация)

Автозаводский район,
ЧУЗ «Центр медицинской
профилактики ГАЗ»

ГБУЗ НО «Родильный дом
№1 Нижегородского района
г. Н.Новгорода

*Обследование беременных женщин, состоящих на учете по беременности в
медицинских учреждениях негосударственной формы собственности, осуществляется в
окружном кабинете антенатальной охраны плода по месту прописки или фактического
проживания при наличии полиса обязательного медицинского страхования.

**в случае отпуска или листа нетрудоспособности специалиста, который проводит
пренатальный скрининг, поломки оборудования.
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Приложение 2
к приказу МЗ НО от __________ №_______

Состав пренатального консилиума

Председатель: начальник отдела детства и родовспоможения
министерства здравоохранения Нижегородской области Семерикова М.В.

Заместитель председателя: - главный внештатный специалист акушер-
гинеколог министерства здравоохранения Нижегородской области Мануйленко
О.В.

Главный специалист отдела детства и родовспоможения Чеснокова Л.Е.
(дублер).

Секретарь: заведующая медико-генетической консультацией ГБУЗ НО
«Клинический диагностический центр» Лунева О.А.;

Члены комиссии:
- профессор кафедры акушерства и гинекологии ФПДО ФГБОУ ВО

«Приволжский исследовательский медицинский университет» (далее – ПИМУ),
д.м.н. Гусева О.И.;

- главный внештатный специалист неонатолог министерства
здравоохранения Нижегородской области, профессор кафедры факультетской и
поликлинической педиатрии, декан педиатрического факультета ФГБОУ ВО
«Приволжский исследовательский университет», Козлова Е.М.;

- заведующий хирургическим отделением ГБУЗ НО Нижегородская
областная детская клиническая больница» Проничев М.А.

- главный внештатный детский уролог министерства здравоохранения
Нижегородской области к.м.н. Заугаров М.Ю.;

главный внештатный специалист педиатр министерства здравоохранения
Нижегородской области к.м.н. Белозерова С.Ч.;

- главный внештатный детский кардиохирург министерства
здравоохранения Нижегородской области Соболев Ю.А.;

- главный врач ГБУЗ НО «Детская городская клиническая больница №1
Приокского района г.Н.Новгорода» Гурьева Е.В.

- главные врачи медицинских организаций, в которых наблюдается
беременная женщина.

Профильные внештатные главные специалисты министерства
здравоохранения Нижегородской области и другие специалисты медицинских
организаций привлекаются к работе консилиума при необходимости (по
согласованию).
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Приложение 3
к приказу от _______ г. №________

Инструкцию по порядку направления пациенток на прерывание
беременности по медико-генетическим показаниям

1. При подозрении на врожденный порок развития плода и (или)
высокой риск по данным биохимического скрининга, а также наличие результата
в серой зоне (беременные с индивидуальным риском хромосомных аномалий
развития плода по результатам комбинированного пренатального скрининга I
триместра беременности 1:101-1:1000, 1:100 и выше), пациентка направляется в
медико-генетическую консультацию ГБУЗ НО «КДЦ» для уточнения диагноза и
определения тактики дальнейшего ведения.

2. На базе медико-генетической консультации выполняется экспертное
ультразвуковое исследование, неинвазивный пренатальный тест (далее - НИПТ),
инвазивная пренатальная диагностика по показаниям, пациенткам с высоким
риском по данным биохимического скрининга.

НИПТ беременным женщинам, застрахованным в Нижегородской области,
проводится для определения риска трисомии по 21 хромосоме (синдром Дауна),
трисомии по 18 хромосоме (синдром Эдвардса), трисомии по 13 хромосоме
(синдром Патау), анеуплоидий X, Y.

НИПТ - высокоточный скрининговый метод пренатальной диагностики для
оценки риска хромосомных аномалий, основанный на анализе внеклеточной
фетальной ДНК в крови беременной женщины.
НИПТ не проводится:

- при сроке беременности менее 10 недель;
- при многоплодной беременности, если количество плодов три и более.
- наличие УЗ-признаков структурных аномалий развития плода (например,

порок сердца, омфалоцеле, гипоплазия костей носа и т.д.), показана немедленная
консультация генетика и инвазивная диагностика (амниоцентез, биопсия ворсин
хориона).
Относительными противопоказаниями для НИПТ являются:

- онкологическое заболевание у матери;
- недавно перенесенная трансплантация органов или переливание крови.

Организация направления на проведение НИПТ
Забор образцов крови для НИПТ осуществляется в ГБУЗ НО

«Клинический диагностический центр» у беременных с индивидуальным риском
хромосомных аномалий развития плода по результатам комбинированного
пренатального скрининга I триместра беременности 1:101-1:1000, 1:100 и выше.

Приглашение на забор крови осуществляется не позднее трех рабочих дня
после даты получения результатов первого пренатального скрининга.

Группа высокого риска (1:100 и выше) направляется в медико-
генетическую консультацию ГБУЗ НО «Клинический диагностический центр»
cito!, группа среднего риска (1:101 - 1:1000) в плановом порядке. Забор крови
для проведения НИПТ осуществляется до проведения инвазивной пренатальной
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диагностики.
3. Областной пренатальный консилиум определяет прогноз для

жизни/здоровья плода, определяет тактику дальнейшего ведения беременности,
в том числе проведение телемедицинской консультации (далее – ТМК) с
федеральным центром, место и способ родоразрешения, в том числе
возможность направления в федеральный центр. При неблагоприятном прогнозе
для жизни и здоровья плода оформляет заключение с рекомендациями о
прерывании беременности по медико-генетическим показаниям и показаниям в
соответствии с нормативной базой и направляет пациентку медицинскую
организацию для прерывания беременности

4. Женская консультация, в которой состоит на учете женщина,
оформляет направление на прерывание беременности в соответствии со
следующим порядком:

Место
проживания

Срок беременности Медицинские организации

г.Н.Новгород Беременные до 22 недель
низкого и среднего риска

ГБУЗ НО «Городская больница
№21 Автозаводского района
г.Н.Новгорода
ГБУЗ НО «Городская
клиническая больница №29
Приокского района
г.Н.Новгорода

Беременные до 22 недель
высокого риска и с тяжелой
экстрагенитальной
патологией

ГБУЗНО «Городская
клиническая больница № 13
Автозаводского района
г.Н.Новгорода»

Беременные после 22 недель
высокого перинатального
риска и с тяжелой
экстрагенитальной
патологией

ГБУЗ НО «Городская
клиническая больница №40
Автозаводского района
г.Н.Новгорода»;

Районы
Нижегородской
области

Беременные до 22 недель
низкого и среднего
перинатального риска

ГБУЗ НО «Городская больница
№21 Автозаводского района
г.Н.Новгорода;
ГБУЗ НО «Городская
клиническая больница №29
Приокского района
г.Н.Новгорода»;
ГБУЗ НО «Больница скорой
помощи г.Дзержинска»;
ГБУЗ НО «Центральная
городская больница г.Арзамаса»
в соответствии с зонами
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обслуживания
Беременные до 22 недель
высокого риска и с тяжелой
экстрагенитальной
патологией

Гинекологическое ГБУЗ НО
«Дзержинский перинатальный
центр»
ГБУЗ НО «Нижегородская
областная клиническая больница
им.Н.А.Семашко»

Беременные после 22 недель
низкого, среднего, высокого
перинатального риска и с
тяжелой экстрагенитальной
патологией

ГБУЗ НО «Дзержинский
перинатальный центр»

ГБУЗ НО «Городская
клиническая больница №40
Автозаводского района
г.Н.Новгорода
в соответствии с зонами
обслуживания


