	[bookmark: _GoBack]Додаток  10

	до наказу  департаменту охорони здоров’я

	облдержадміністрації

	від __________ року №  ______


FNS9999																 
Чисельність населення, яке обслуговувалось ЛПЗ міста (району)
Назва міста або району_______________________________________________________________________________
	№ графи
	Найменування графи
	
	Рядок 1
	
	Рядок 2

	1.
	Всього обслуговувалось в 2017 році
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	2.
	 у т.ч. дорослих
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	3.
	           Підлітків 15-17 років
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	4.
	                          у т.ч. юнаків
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	5.
	           Дітей 0-14 років
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	6.
	                         у т.ч. хлопчиків
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	7.
	            Дітей до 1 року
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	8.
	            Жінок всього
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	9.
	                        у т.ч. жінок фертильного віку
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	10.
	             Дітей 0-6 років
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	11.
	             Дітей 7-14 років 
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	12.
	            Населення працездатного віку
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	13.
	            Населення пенсійного віку 
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	14.
	                 у т.ч. чоловіків пенсійного віку
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	15.
	             Дітей 0-5 років
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	16.
	             Жінок 18-19 років
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	

	17.
	             Жінок 20-34 років
	Всього
	
	в т.ч. сільського
	





	Заступник директора
департаменту охорони здоров’я
облдержадміністрації								В.В. Колесник


