	

	Приложение № 24
к информационному письму департамента
здравоохранения и фармации
Ярославской области
от __.__.2022 г.  № 




Дополнительная информация к годовому отчету
по противотуберкулезной службе за 2022 год

___________________________________________________
(наименование учреждения)
1.Количество прикрепленного населения:
1.1. Взрослое___________
2.2. Дети 0-14 лет________________
2.3. Дети 15-18 лет_______________
2. Сведения о целевых осмотрах медицинской организации (далее - МО)
2.1. Осмотрено лиц с целью выявления больных туберкулезом
(данные должны совпадать с формой №30 таб.2513) 
	Профилактические осмотры на туберкулез
	№
	Подлежало осмотрам 
по плану
	Всего
осмотрено
	из них
сельских жителей
	Выявлен туберкулез

	
	
	
	
	
	Всего
	из них
у сельских жителей

	1
	
	2
	3
	4
	5
	6

	Осмотрено пациентов, всего
	1
	
	
	
	
	

	из них детей: 1–7 лет включительно
	1.1
	
	
	
	
	

	 8–14 лет включительно
	1.2
	
	
	
	
	

	 15–17 лет включительно
	1.3
	
	
	
	
	

	Из числа осмотренных (стр. 1) обследовано:
             флюорографически
	2


	
	
	
	
	

	             бактериоскопически 
	3
	
	
	
	
	

	Из числа осмотренных детей (стр. 1.1+1.2+1.3) проведены:  
	

	
	
	
	
	

	иммунодиагностика с применением аллергена бактерий с 2 туберкулиновыми единицами очищенного туберкулина в стандартном разведении
	4



	Х
	
	
	
	

	иммунодиагностика с применением аллергена туберкулезного рекомбинантного в стандартном разведении
	5


	Х
	
	
	
	

	рентгенологическое (флюорографическое) исследование органов грудной клетки
	6


	Х
	
	
	
	



2.2.Число лиц, не осмотренных более двух лет: всего ___________, 


3.Наличие бесплатного проезда для больных туберкулёзом: да, нет (подчеркнуть) 
- количество, человек, воспользовавшихся бесплатным проездом-

4. Штаты фтизиатрического кабинета:
4.1. Врачи- фтизиатры: штатных должностей_____, занято_____,
физических лиц____________, из них старше 60 лет___________.
4.2. Средний мед. персонал: штатных должностей ____, занято ____, физических лиц ___, из них старше 60 лет___________.
4.3. Младший мед. Персонал: штатных должностей ____, занято ____,
 физических лиц ___, из них старше 60 лет___________.

5. Мероприятия в очагах туберкулёзной инфекции.

	№
	Показатель
	2021
	2022

	1
	Всего наблюдалось больных с МБТ+
	
	

	2
	Госпитализировано
	
	

	3
	Всего контактных лиц
	
	

	4
	из них взято на учёт фтизиатром
	
	

	5
	из них обследовано фтизиатром
	
	

	6
	Нуждалось в химиопрофилактике
	
	

	7
	Пролечено
	
	

	8
	Подлежало заключительной дезинфекции
	
	

	9
	Количество заявок на закл. дезинфекцию
	
	

	10
	Выполнено заявок
	
	

	11
	       в т.ч. с применением камерного метода
	
	



ПРИЛОЖЕНИЕ К ГОДОВОМУ ОТЧЕТУ
 ПО ПРОТИВОТУБЕРКУЛЕЗНОЙ РАБОТЕ ЗА 2022 ГОД
1. Комплексный план противотуберкулёзных мероприятий на 2023г., подписанный руководителем МО.
2. Сведения о реализации статьи 10 Закона РФ от 18.06.2004 № 77ФЗ «О предупреждении распространения туберкулёза в РФ» (о принудительном лечении/обследовании в связи с туберкулезом).
- Количество лиц, уклоняющихся более двух месяцев от прохождения обследования на туберкулез/лечения туберкулеза_________.
- Подано исковых заявлений в суд с целью принудительного  привлечения к обследованию/лечению  указанных пациентов____________________.
- Удовлетворено судом исковых заявлений_____________________________.
3. Дата проведения заседаний СПЭК по туберкулёзной ситуации в муниципальном районе______________________________________.


Главный врач медицинской организации		_________________ 

Исполнитель:
Анализ профилактической и диспансерной работы
с детьми и подростками

Таблицы заполняются в формате MS Excel

Для врачей-педиатров!  Пояснения к таблицам при заполнении.
1.Таблицы по иммунодиагностике, вакцинации, ревакцинации, флюорографическому обследованию.
2.В таблице у детей до 7 лет при обследовании РМ показывать только это обследование. При обследовании АТР (без РМ) + - эти дети. При обследовании Т-СПОТ или квантифероновый тест + - эти дети по возрасту (если нет РМ).
3. Списки детей до 7 лет кому кроме РМ проведено обследование АТР или Т-СПОТ, квантифероновый тест ( это скорее всего дети, которые были на консультации у фтизиатра).
4. С 7 лет (которым успели сделать РМ) в таблице отдельно показывать обследованных только РМ  и отдельно АТР   РМ/АТР.
5.Таблица 1050 по форме № 30- приписное население у детей должно совпадать с данными таблиц по охвату иммунодиагностикой (население приписное, а не подлежащие иммунодиагностике). ДДУ и учебные заведения показывают свои охваты иммунодиагностикой и флюорографией, поэтому охват может быть и более 100% к приписному населению по отдельным учреждениям.
6. Таблицу родильного дома заполняют только учреждения, имеющие такие отделения.
7.Таблица по вакцинации в поликлинике (верхняя содержит данные на начало отчетного года и динамику привитых родившихся в предыдущем году). Нижняя таблица – в нее вносятся все данные из верхней таблицы + все новорожденные родившиеся в 2021 году, если они взяты под наблюдение педиатра.
8. Списки детей без прививки БЦЖ на начало года ( 2021) с данными о возрасте , диагнозе, сроке отвода или отказе от прививки, прививки , если привиты, прибывшие старших возрастов и убывшие в течение 2021года ( умершие тоже)., обследовании окружения и детей без прививки БЦЖ.
9. Списки детей на конец отчетного года с теми же данными.
10. Списки до привитых вакциной БЦЖ детей старших возрастов в отчетном году.
11. Данные о флюорографии окружения новорожденных даются так: подлежали -, обследованы.
12.Данные о флюорографическом обследовании подростков даются на конец года без учета тех, кому на конец года исполнилось уже 18 лет. 
13. Таблица по обследованию детей из «группы риска» по заболеванию туберкулезом подается по таблице с разделением по количеству обследованных (1 раз в течение года или 2 раза в течение года и эти цифры в общем должны быть равны общему количеству детей и подростков из этой группы , подаются дети и подростки вместе единой цифрой). Разница может быть с цифрой состоящих и обследованных на количество не обследованных на конец года. Необходимо объяснение причин отсутствия обследования. Дети с иммунодефицитом при любой патологии должны обследоваться с использованием Т-СПОТ. 

