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КНИГА
учета наркотических и других лекарственных средств,

подлежащих предметно - количественному учету

Начата  «___»_____________________20___г.

Окончена «___»_____________________20___г.

Наименование организации ___________________________________________________________

Материально-ответственное лицо ______________________________________________________
			   (Ф.И.О.)
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Месяц
Остаток
 на 1-ое
 число

Приход

Виды расхода

РАСХОД РАСХОД
Расход за месяц 

по каждому
 виду отдельно

Всего за месяц 
по всем видам 

расхода

Книжный 
остаток

Фактический 
остаток

Подпись
материально-

ответственного 
лица 

Поставщик, 
№  документа и дата

Коли-
чество

Всего за
 месяц по 
приходу с 
остатком

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31

Январь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Февраль
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Март
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Апрель
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Май
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Июнь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Июль
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Август
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Сентябрь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Октябрь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Ноябрь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Декабрь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Наименование лекарственного средства ___________________________________________________________

Материально ответственное лицо _________________________________________________________________
          (Ф.И.О.)
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по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек
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по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Май
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Июнь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Июль
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Август
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Сентябрь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Октябрь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Ноябрь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Декабрь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек
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Январь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Февраль
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Март
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Апрель
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Май
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Июнь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Июль
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Август
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Сентябрь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек
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по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек
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по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Декабрь
по амбулаторной рецептуре
лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек
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лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Сентябрь
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лечебным учреждениям, аптечным 
пунктам, отделам, отделениям аптек

Ноябрь
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В журнале прошнуровано, пронумеровано
и скреплено печатью ____________ листов
«____»________________________20____г.
 Ф.И.О., должность, подпись_____________ 
 _____________________________________

                                М.П.

Продукция соответствует п. 18.12 «ОК 029-2014 (КДЕС Ред. 2). 
Общероссийский классификатор видов экономической деятельности» 
(утвержден Приказом Росстандарта от 31.01.2014 № 14-ст)

Санитарно-эпидемиологическое заключение не требуется

 Товар не подлежит обязательной сертификации

 Экологически чистая бумага без применения хлора и кислот

Знак информационной продукции 
(Федеральный закон № 436-ФЗ от 29.12.2010 г.)
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