ПЕРЕЧЕНЬ
Обследований для направления в ОБУЗ « Ивановский областной кожно-венерологический диспансер»
	Дерматолог
	-
анализ крови общий;
-
исследования на патогенные грибы, соскоб на клеща
(чесоточного, железистого);
-
биохимическое исследование крови (по показаниям): АЛТ,
ACT, биллирубин, сахар, креатинин;
-
рентгенограмма суставов, черепа (по показаниям);
-
выписка из амбулаторной карты с указанием течения, динамики
и эффективности проведенного лечения у дерматовенеролога,
терапевта, педиатра, хирурга, врача общей практики (семейного
врача) по месту жительства.

	Венеролог
	-
исследование на сифилис (РМП, ИФА, РПГА);
-
микроскопическое исследование (мазок по Грамму, нативный
мазок);
-
исследование на ВИЧ (по показаниям);
-
выписка из амбулаторной карты о динамике серологических
реакций, проведенном ранее или получаемом в настоящее время
лечении антибиотиками, имеющейся беременности.
-
осмотр акушера-гинеколога (для беременных)

	Миколог
	-
исследование на патогенные грибы;
-
анализ крови общий;
-
анализ мочи общий;
-
биохимическое исследование крови (по показаниям):
билирубин, АЛТ, ACT, трансаминазы.

	Подростковый специализированный центр по профилактике ИППП
	- результаты исследований у специалистов, направивших подростка

	При плановой госпитализации в круглосуточный стационар
	-
ФГ органов грудной клетки;
-
анализ крови общий;
-
анализ мочи общий;
-
РМП (экспресс-метод) на сифилис;
- ЭКГ
-
биохимическое исследование крови (по показаниям);
-
осмотр гинеколога;
-
осмотр терапевта;
-
осмотр невролога (по показаниям);
-
осмотр ревматолога (по показаниям);
-
осмотр неонатолога, педиатра (по показаниям);
-
справка об отсутствии контактов с больными инфекционными
заболеваниями (для детей);
-
анализ кала на яйца глист (для детей);
-
исследование на диз.группу, посев из зева и носа на BL (для
детей)


Порядок направления пациентов на консультацию в амбулаторно-поликлиническое отделение
ОБУЗ « Ивановский областной кожно-венерологический диспансер»
1. ОБУЗ « Ивановский областной кожно-венерологический диспансер» осуществляет
консультативно-диагностическую, лечебную помощь, осуществляет профилактику и
диспансерное наблюдение: больных с заболеваниями кожи и подкожной клетчатки,
косметологическими дефектами кожи, инфекциями, передаваемыми половым путем, и
ассоциированными заболеваниями, направляемых врачами дерматовенерологами
муниципальных учреждений здравоохранения, врачами-терапевтами участковыми,
врачами общей практики (семейными врачами), врачами других специальностей, а также
обратившихся самостоятельно, жителей прикрепленного района обслуживания, лиц с
повышенным риском дерматовенерологических заболеваний, направляемых кабинетами
медицинской профилактики (Центрами здоровья).
   2. Врач общей практики (семейный врач), врач-терапевт, врач-специалист направляют пациента для   оказания специализированной медицинской помощи в следующих случаях:
необходимости подтверждения диагноза; отсутствия возможности установить диагноз;
необходимости проведения дополнительных лабораторных и инструментальных методов
для проведения дифференциальной диагностики; отсутствия клинического эффекта от
проводимой терапии; подозрении на наличие инфекций, передаваемых половым путем,
при наличии субъективных жалоб и/или объективных симтомов уретрита, вульвовагинита,
цервицита.
3. При наличии медицинских показаний подростки направляются для оказания медицинской помощи в подростковый специализированный Центр профилактики и лечения инфекций передавемых половым путем.
4.Амбулаторно-поликлиническое отделение осуществляет экспертную оценку тактики и качества ведения пациентов на предыдущих этапах оказания медицинской помощи и, при наличии серьезных дефектов, информирует администрацию соответствующих лечебных учреждений, Департамент здравоохранения.
5. Амбулаторно-поликлиническое отделение обслуживает пациентов с 18- летнего возраста.
6. Пациенты направляются в амбулаторно-поликлиническое отделение ОБУЗ «ИОКВД» после прохожденя необходимого обследования в лечебном учреждении по месту жительства (см. перечень обследований ).
7. Пациенты при обращении амбулаторно-поликлиническое отделение ОБУЗ «ИОКВД» должны иметь направление, заверенное подписью заведующего отделением и печатью лечебного учреждения, полис ОМС и документ, удостоверяющий личность.
8. Иностранным гражданам. Временно пребывающим или постоянно проживающим на территории Ивановской области, плановая медицинская помощь оказывается на платной
основе в соответствии с договором на предоставление платных медицинских услуг, либо договором ОМС.
9.Время работы амбулаторно-поликлинического отделения ОБУЗ «ИОКВД» с 7-30 часов до    19-00 часов. График работы врачей можно уточнить по телефону регистратуры 32-85-82. Выходной день - воскресенье, суббота - дежурный прием врача с 8-30 до 14 часов. Заведующий амбулаторно-поликлиническим отделением ОБУЗ «ИОКВД» Калинина Ирина Николаевна
Порядок госпитализации больных в круглосуточный стационар                    ОБУЗ « Ивановский областной кожно-венерологический диспансер»
1. Плановая госпитализация больных проводится в соответствии с клиническими показаниями для проведения диагностики и лечения, в т.ч. по эпидемиологическим показаниям, заболеваний, требующих круглосуточного наблюдения врача.
2. Плановая госпитализация осуществляется по направлению врачей амбулатории «ИОКВД» в порядке возможной очереди, но не превышающей по времени более 1 -го месяца, после согласования с заведующими отделениями диспансера при наличии полиса ОМС и документа, удостоверяющего личность.
3. Объем диагностических исследований, необходимых для плановой госпитализации, определяет дерматовенеролог «ИОКВД». Обязательный перечень обследования для госпитализации (см. перечень )
4. Дети могут находиться в учреждении с одним из родителей или иным членом семьи по письменному заявлению родителей в течение всего периода лечения
5. Плановая госпитализация жителей других территорий, временно проживающих в Ивановской области, осуществляется после согласования с заместителем главного врача, при наличии полиса ОМС и документа, удостоверяющего личность.
6. Иностранным гражданам, временно пребывающим или постоянно проживающим на территории Ивановской области , плановая медицинская помощь оказывается на платной основе в соответствии с договором на предоставление платных услуг.
7. Госпитализация больных по экстренным показаниям осуществляется немедленно при следующих заболеваниях:

- Манифестные (заразные) формы сифилиса;

                     - Пузырчатка;

                     - Синдром Стивенса-Джонсона;

                     - Токсикодермия распространенная;

                     - Эритродермия;

                     - Острая мокнущая (истинная) распространенная экзема

8. Лица без определенного места жительства госпитализируются только по экстренным показаниям для оказания специализированной дерматовенерологической помощи.
9. Телефон 32-40-87
