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УПРАВЛЕНИЕ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ЛИПЕЦКОЙ ОБЛАСТИ

ПРИКАЗ

от 7 октября 2013 г. N 982

О СОВЕРШЕНСТВОВАНИИ СИСТЕМЫ УЧЕТА, РЕГИСТРАЦИИ

И ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ ИНФОРМАЦИИ ПО ИНФЕКЦИЯМ, ПЕРЕДАВАЕМЫМ

ПОЛОВЫМ ПУТЕМ, И ЗАРАЗНЫМ КОЖНЫМ ЗАБОЛЕВАНИЯМ

В целях совершенствования системы учета и регистрации инфекций, передаваемых половым путем, и заразных кожных заболеваний, во исполнение приказа Министерства здравоохранения Российской Федерации от 12 августа 2003 года N 403 "Об утверждении и введении в действие учетной формы N 089/у-кв "Извещение о больном с вновь установленным диагнозом сифилиса, гонореи, трихомоноза, хламидиоза, герпеса урогенитального, аногенитальными бородавками, микроспории, фавуса, трихофитии, микоза стоп, чесотки", санитарно-эпидемиологических правил СП 3.1/3.2.1379-03 "Общие требования по профилактике инфекционных и паразитарных болезней" приказываю:

1. Утвердить алгоритм регистрации, учета и передачи информации о случаях инфекций, передаваемых половым путем, и заразных кожных заболеваний (приложение 1).

2. Утвердить алгоритм подачи сведений о случаях инфекций, передаваемых половым путем, и заразных кожных заболеваний (приложение 2).

3. Главным врачам государственных медицинских организаций области:

3.1. Обеспечить регистрацию, учет и передачу информации об инфекциях, передаваемых половым путем (далее - ИППП), и заразных кожных заболеваниях (далее - ЗКЗ) в медицинских организациях в соответствии с приложением 1 к настоящему приказу;

3.2. Рекомендовать в целях учета ИППП и ЗКЗ в медицинской организации использовать перечень ИППП и ЗКЗ, подлежащих учету и регистрации в соответствии с приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 12 августа 2003 года N 403 "Об утверждении и введении в действие учетной формы N 089/у-кв "Извещение о больном с вновь установленным диагнозом сифилиса, гонореи, трихомоноза, хламидиоза, герпеса урогенитального, аногенитальными бородавками, микроспории, фавуса, трихофитии, микоза стоп, чесотки";

3.3. Организовать передачу сведений об ИППП и ЗКЗ в соответствии с приложением 2 к настоящему приказу.

3.4. В срок до 15 октября 2013 года назначить приказом по медицинской организации ответственных лиц за полноту, достоверность и своевременность регистрации, учета и передачи информации об ИППП и ЗКЗ;

3.5. В срок до 25 октября 2013 года представить информацию об ответственных лицах главному врачу ГУЗ "Областной кожно-венерологический диспансер", главному внештатному специалисту управления здравоохранения Липецкой области по дерматовенерологии Суховой Л.П.

4. Главному врачу ГУЗ "Областной кожно-венерологический диспансер" Суховой Л.П.:

4.1. В срок до 15 октября 2013 года разработать и утвердить положение об эпидемиологическом отделе ГУЗ "Областной кожно-венерологический диспансер";

4.2. Организовать работу эпидемиологического отдела ГУЗ "Областной кожно-венерологический диспансер" в соответствии с приложением 1 к настоящему приказу, оснастив до 15 октября 2013 года рабочие места сотрудников отдела с учетом требований Федерального закона от 27 июля 2006 года N 152-ФЗ "О персональных данных" компьютерной техникой, телефоном, факсом;

4.3. Обеспечить работу эпидемиологического отдела учета в соответствии с режимом работы, установленным для государственных медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях: понедельник - пятница с 08.00 часов до 18.00 часов;

5. Рекомендовать главным врачам медицинских организаций частной системы здравоохранения Липецкой области и ведомственной принадлежности, а также частнопрактикующим врачам при регистрации случаев ИППП и ЗКЗ руководствоваться пунктами 1, 2, 3 настоящего приказа.

6. И. о. начальника отдела лицензирования, контроля качества и безопасности медицинской деятельности управления здравоохранения Липецкой области Васильевой Н.В. организовать своевременное информирование медицинских организаций частной системы здравоохранения Липецкой области об алгоритме регистрации, учета, передачи информации и подачи сведений о случаях инфекций, передаваемых половым путем, и заразных кожных заболеваний.

7. Контроль за исполнением приказа возложить на первого заместителя начальника управления здравоохранения Липецкой области Шмиткову Т.И.

Начальник управления

Л.И.ЛЕТНИКОВА
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АЛГОРИТМ РЕГИСТРАЦИИ, УЧЕТА И ПЕРЕДАЧИ ИНФОРМАЦИИ

О СЛУЧАЯХ ИНФЕКЦИЙ, ПЕРЕДАВАЕМЫХ ПОЛОВЫМ ПУТЕМ,

И ЗАРАЗНЫХ КОЖНЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ

1. Настоящий Порядок регулирует вопросы регистрации, учета и передачи информации об инфекциях, передаваемых половым путем (ИППП), и заразных кожных заболеваниях (ЗКЗ), выявленных в медицинских организациях Липецкой области.

2. При подозрении на сифилис, гонорею, трихомоноз, хламидиоз, герпес урогенитальный, аногенитальные бородавки, микроспорию, фавус, трихофитию, микоз стоп, чесотку медицинские работники обязаны обеспечить подачу экстренного извещения ф 058/у "Экстренное извещение об инфекционном заболевании, пищевом, остром профессиональном отравлении, необычной реакции на прививку", утвержденного приказом Министерства здравоохранения СССР от 4 октября 1980 года "Об утверждении форм первичной медицинской документации учреждений здравоохранения", в течение 2 часов по телефону, а при установлении вышеуказанных заболеваний - в течение 3 суток учетную форму N 089/у-кв "Извещение о больном с вновь установленным диагнозом сифилиса, гонореи, трихомоноза, хламидиоза, герпеса урогенитального, аногенитальными бородавками, микроспории, фавуса, трихофитии, микоза стоп, чесотки", утвержденную приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 12 августа 2003 года N 403 "Об утверждении и введении в действие учетной формы N 089/у-кв "Извещение о больном с вновь установленным диагнозом сифилиса, гонореи, трихомоноза, хламидиоза, герпеса урогенитального, аногенитальными бородавками, микроспории, фавуса, трихофитии, микоза стоп, чесотки", в эпидемиологический отдел ГУЗ "Областной кожно-венерологический диспансер" по телефонам:

на лиц, зарегистрированных в г. Ельце и Елецком районе, - (47467) 5-21-93;

на лиц, зарегистрированных в Липецкой области, включая г. Грязи, г. Данков, г. Задонск, г. Лебедянь, г. Усмань, г. Чаплыгин, и числе иностранных граждан - (4742) 43-21-19, 43-28-67.

3. В случае уточнения клинической формы, изменения диагноза, установления окончательного диагноза сведения передаются по телефонам:

на лиц, зарегистрированных в г. Ельце и Елецком районе, - (47467) 5-21-93;

на лиц, зарегистрированных в Липецкой области, включая г. Грязи, г. Данков, г. Задонск, г. Лебедянь, г. Усмань, г. Чаплыгин, и иностранных граждан - (4742) 43-21-19, 43-28-67.

4. Регистрация и оперативный учет всех случаев ИППП, исключая сифилис и гонорею, а также положительных результатов лабораторного обследования на сифилис и гонорею, выявление симптомов и признаков ЗКЗ осуществляется по месту выявления заболевания или подозрения на заболевание в учетной документации утвержденной формы 060/у "Журнал учета инфекционных заболеваний" в соответствии с приказом Министерства здравоохранения СССР от 13 декабря 1989 года N 654 "О совершенствовании системы учета отдельных инфекционных и паразитарных заболеваний".

5. Регистрация и оперативный учет всех случаев сифилиса, гонореи, ЗКЗ осуществляется в ГУЗ "Областной кожно-венерологический диспансер" (г. Липецк, ул. Вермишева, 17/1) и ГУЗ "Елецкий городской кожно-венерологический диспансер" (г. Елец, ул. Черокманова, 1а), а также дерматовенерологами медицинских организаций всех форм собственности и ведомственной принадлежности, имеющих лицензию на данной вид деятельности.

6. Медицинские организации независимо от форм собственности и ведомственной принадлежности, а также частнопрактикующие врачи Липецкой области передают суммарные сведения об ИППП и ЗКЗ ежемесячно с нарастающим итогом до 25 числа текущего месяца в эпидемиологический отдел ГУЗ "Областной кожно-венерологический диспансер" по форме N 2 "Сведения об инфекционных и паразитарных заболеваниях", утвержденной приказом Росстата от 31 декабря 2010 года N 482 "Об утверждении статистического инструментария для организации Роспотребнадзором федерального статистического наблюдения за заболеваемостью населения инфекционными и паразитарными болезнями и профилактическими прививками".

7. Сотрудники эпидемиологического отдела ГУЗ "Областной кожно-венерологический диспансер" осуществляют:

регистрацию и учет ИППП и ЗКЗ по информации медицинских организаций;

передачу оперативной информации о зарегистрированном случае ИППП и ЗКЗ в медицинскую организацию, осуществляющую оказание амбулаторно-поликлинической медицинской помощи по месту жительства пациента;

передачу информации по форме 089/у-кв в течение 3 суток в ФБУЗ "Центр эпидемиологии и гигиены в Липецкой области", Управление Роспотребнадзора по Липецкой области на детей и декретированных лиц при выявлении у них сифилиса, гонореи, микроспории, трихофитии, чесотки;

обработку учетной документации и анализ эпидемиологической ситуации по ИППП и ЗКЗ в Липецкой области с подачей сведений по утвержденным отчетным формам ежемесячно с нарастающим итогом и за год в ФБУЗ "Центр эпидемиологии и гигиены в Липецкой области", Управление Роспотребнадзора по Липецкой области, эпидемиологический отдел ГУЗ "Липецкая областная клиническая инфекционная больница", ГУЗОТ "Медицинский информационно-аналитический центр" до 5 числа месяца, следующего за отчетным;

ежеквартально оперативный и ретроспективный анализ, подготовку статистических разработок и информационных бюллетеней о состоянии заболеваемости ИППП и ЗКЗ по Липецкой области.
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АЛГОРИТМ ПОДАЧИ СВЕДЕНИЙ О СЛУЧАЯХ ИНФЕКЦИЙ,

ПЕРЕДАВАЕМЫХ ПОЛОВЫМ ПУТЕМ, И ЗАРАЗНЫХ КОЖНЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ

1. Сведения о выявленном ИППП и ЗКЗ передает врач медицинской организации, выявивший заболевание (подозрение); при выявлении симптомов или признаков ИППП и ЗКЗ, а также положительных результатов лабораторного обследования на сифилис и гонорею - сотрудники медицинских организаций, в том числе клинико-диагностических лабораторий, или детских дошкольных или школьных учреждений с указанием:

1) Ф.И.О. или кода больного;

2) пола: мужской, женский;

3) даты рождения: число, месяц, год;

4) места постоянной регистрации (населенный пункт, улица, дом);

5) места временной регистрации (фактического проживания);

6) житель: города, села;

7) категории больного: житель данного субъекта РФ, другого субъекта РФ, СНГ, иностранный гражданин, БОМЖ, контингент ФСИН;

8) социальной группы: работающий, неработающий, дошкольник, учащийся, студент, пенсионер, военнослужащий;

9) диагноза (с указанием локализации, наличия осложнений). Реинфекция: да, нет;

10) кода заболевания по Международной классификации болезней (МКБ-Х);

11) лабораторного подтверждения: серологическое: комплекс серологических реакций на сифилис (КСР), микрореакция преципитации с кардиолипиновым антигеном или зарубежные аналоги (МР или РПР), реакция пассивной гемагглютинации (РПГА), иммуноферментный анализ (ИФА), реакция иммунофлюоресценции (РИФ), реакция иммобилизации бледных трепонем (РИТ), иммуноблот; бактериоскопическое, бактериологическое, молекулярно-биологическое, другое;

12) выявленного возбудителя;

13) пути передачи: половой, в т.ч. при сексуальном насилии, бытовой, трансплацентарный, неуточненный;

14) места выявления заболевания:

государственные медицинские организации:

специализированная медицинская организация, из них анонимно,

медицинская организация, оказывающая медицинскую помощь в амбулаторно-поликлинических или стационарных условиях (указать структурное подразделение, профиль медицинской помощи и условия ее оказания, специальность врача);

частная медицинская организация:

специализированная медицинская организация, из них анонимно,

медицинская организация, оказывающая медицинскую помощь в амбулаторно-поликлинических или стационарных условиях (указать структурное подразделение, профиль медицинской помощи и условия ее оказания, специальность врача);

15) обстоятельств выявления:

а) самостоятельное обращение к специалисту (указать, к какому), в том числе по контакту;

б) выявлено специалистом: как контакт больного, донор, при медицинских осмотрах, во время родов, другие обстоятельства;

16) срока беременности: I триместр, II триместр, III триместр;

17) детского учреждения (для детей);

18) даты установления диагноза;

19) Ф.И.О. и подпись врача.

2. Работники медицинских организаций, ответственные за данный раздел работы, обеспечивают ежемесячную сверку выявленной заболеваемости до 25 числа текущего месяца с эпидемиологическим отделом ГУЗ "Областной кожно-венерологический диспансер".

