ДЕПАРТАМЕНТ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ГОРОДА МОСКВЫ

НАУЧНО-ПРАКТИЧЕСКИЙ ЦЕНТР ДЕТСКОЙ ПСИХОНЕВРОЛОГИИ

119602, Россия, Москва, Мичуринский проспект 74.

Перечень документов для ребенка и для родителей, которые необходимо предоставить при госпитализации в дневной стационар НПЦ ДП:

Комплект документов для госпитализации:
· направление (форма 057/у-04);

· документ, удостоверяющий личность (паспорт) законного представителя несовершеннолетнего пациента (родителей, усыновителей, попечителей, опекунов, родственников);

· паспорт или свидетельство о рождении  пациента;

· свидетельство о регистрации по месту жительства в городе Москве пациента не достигшего возраста 14 лет (Форма 8):

· полис ОМС;

· выписку из амбулаторной карты (форма 027/у) пациента;

· Данные флюорографии (действительно 1 год).

· Документ, подтверждающий наличие 2 – кратной вакцинации против кори лиц до 35 лет включительно, или наличия иммунитета к коревой инфекции после перенесенного заболевания. Показателем наличия иммунитета к кори является присутствие в крови специфических иммуноглобулинов класса G (IgG) с уровнем выше порогового в  зависимости от применяемой тест - системы. При наличии медицинского отвода должна быть указана его длительность (постоянный, временный).

· После проведенной вакцинации против кори госпитализация осуществляется не ранее, чем через две недели.

· для попечителей и опекунов несовершеннолетних документы, подтверждающие установление опеки (попечительства) акты органа опеки и попечительства о назначении опекуна или попечителя;

· сопровождающие лица, не являющиеся законными представителями несовершеннолетнего пациента, должны предоставить согласие (доверенность) на представление интересов несовершеннолетнего в медицинских учреждениях от родителей или законных представителей.

· результаты медицинских обследований, необходимых для получения медицинской помощи в условиях дневного стационара:

· медицинская  справка (карта профилактических прививок форма № 063/у) о вакцинации ребенка, с указанием результатов туберкулинодиагностики и вакцинации против кори (наименование вакцины, дата введения, серия, номер, срок годности). При наличии медицинского отвода должна быть указана его длительность (постоянный, временный). При отсутствии прививки против кори у ребенка по причине наличия медицинских противопоказаний к вакцинации необходимо предоставить Справку о наличии временных медицинских противопоказаний к вакцинации по форме, утвержденной Приложением 2 к Приказу Департамента здравоохранения г. Москвы от 11.11.2022 N 1059 "О ведении Регистра медицинских отводов от вакцинации среди детского населения" (форма справки прилагается).

Если медицинский отвод от вакцинации длительный (на срок от 91 дня) или постоянный (бессрочно), необходимо  предоставить выписку из протокола заседания иммунологической комиссии (заключение иммунологической комиссии), утверждённую приложением №5 к приказу Департамента здравоохранения г. Москвы от 11.11.2022 N 1059 "О ведении Регистра медицинских отводов от вакцинации среди детского населения" (форма справки прилагается). 

Если ребёнок ранее болел корью или привит, но нет сведений о прививках,  необходимо предоставить документ, подтверждающий наличие иммунитета против кори. Показателем наличия иммунитета к кори является присутствие в крови специфических иммуноглобулинов класса G (IgG) с уровнем выше порогового в  зависимости от применяемой тест - системы.

После проведенной вакцинации против кори госпитализация осуществляется не ранее, чем через две недели. 

· Если данные о реакции Манту (1 раз в год) отсутствуют или ребенок состоит на диспансерном учете у врача-фтизиатра, то необходима справка от врача – фтизиатра об отсутствии заболевания туберкулезом. Справка от врача-фтизиатра принимается только из государственной медицинской организации. Подросткам старше 15 лет необходимо иметь данные флюорографии или рентгенографии органов грудной клетки.

· После вакцинации ребенка живой оральной полиомиелитной вакциной (ОПВ) госпитализация возможна не ранее, чем через 60 дней после вакцинации.

· общий анализ крови (гемоглобин, СОЭ, тромбоциты, лейкоциты, гематокрит) сроком давности до 20 дней;

· анализ крови на сифилис (комбинация одного из нетрепонемных тестов (определение антител к кардиолипину методом реакции микропреципитации с кардиолипиновым антигеном (РМП) или других аналогов КРА, VDRL) и одного из трепонемных тестов (определение суммарных антител к бледной трепонеме (Тгеропеmа pallidum) методом иммуноферментного анализа (ИФА) или методом иммунохемилюминесцентного анализа (ИХЛА)) (сроком давности до 3 месяцев). В случае получения неотрицательного результата теста необходимо заключение врача-дерматовенеролога;

· общий анализ мочи (белок, глюкоза, плотность) сроком давности до 20 дней;

· анализ кала на яйца гельминтов и протозоозы (простейшие), соскоб на энтеробиоз сроком давности до 20 дней;

· Анализ кала на кишечную группу (бактериологическое обследование на наличие микроорганизмов рода Shigella spp./энтероинвазивных E coli и Salmonella spp., для детей до 2 лет сроком давности до 14 дней).

· ЭКГ

· справка об отсутствии контактов с инфекционными больными за последние 21 день по месту жительства сроком давности до 3-х дней;

· справка об отсутствии контактов с инфекционными больными за последние 21 день по месту обучения (ясли, детский сад, школа, учреждения среднего профобразования, ВУЗ) сроком давности до 3-х дней;

Поступление пациента в дневной стационар

1. Пациент предоставляет комплект документов для госпитализации.

2. Врач педиатр производит осмотр пациента и оформление соответствующей медицинской документации.

3. Медицинский работник дневного стационара регистрирует пациента в «Журнале учета приема больных и отказа в госпитализации» (форма №001/у).

4. На основании комиссионного осмотра специалистов дневного стационара составляется план лечения и проведение обследований,  консультаций для пациента и определяет необходимую длительность госпитализации 21 день. Изменение длительности госпитализации производится только на основании решения врачебной подкомиссии.

5. План лечения  согласовывается с пациентом, либо с его законным представителем.

6. Факт согласования подтверждается подписью пациента (законного представителя несовершеннолетнего пациента) в первичной медицинской документации.

7. Отказ в госпитализации фиксируется в медицинской карте стационарного больного (форма 003/у) и в «Журнале учета приема больных и отказа в госпитализации» (форма №001/у) с указанием состояния его здоровья, причин отказа и принятых мерах. На руки пациенту выдается соответствующая справка с указанием ФИО пациента, диагнозом и рекомендациями. Справка имеет порядковый номер по «Журналу учета приема больных и отказа в госпитализации» (форма №001/у), заверяется подписью заведующего дневным стационаром и штампом учреждения.

Для сопровождающего

· 
Данные флюорографии (действительно 1 год);
· 
Справка об отсутствии контактов с инфекционными больными за последние 21 день по месту жительства сроком давности до 3-х дней;
· 
Документ, подтверждающий наличие 2 – кратной вакцинации против кори лиц до 35 лет включительно, или наличия иммунитета к коревой инфекции после перенесенного заболевания. Показателем наличия иммунитета к кори является присутствие в крови специфических иммуноглобулинов класса G (IgG) с уровнем выше порогового в  зависимости от применяемой тест - системы. При наличии медицинского отвода должна быть указана его длительность (постоянный, временный).
· После проведенной вакцинации против кори госпитализация осуществляется не ранее, чем через две недели.
· 
для попечителей и опекунов несовершеннолетних документы, подтверждающие установление опеки (попечительства) акты органа опеки и попечительства о назначении опекуна или попечителя + (копия документа);
· 
сопровождающие лица, не являющиеся законными представителями несовершеннолетнего пациента, должны предоставить согласие (нотариально заверенная доверенность) + (копия документа)  на представление интересов несовершеннолетнего в медицинских учреждениях от родителей или законных представителей.
Поступление пациента в дневной стационар

1. Пациент предоставляет комплект документов для госпитализации в назначенный день в сопровождении законного  представителя  с 08.30 до 10.00

