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ПОРЯДОК 

госпитализации пациентов в стационар 

ОГБУЗ «Нукутская районная больница» 

 

Настоящий Порядок разработан с целью упорядочения госпитализации пациентов 

в стационар ОГБУЗ «Нукутская районная больница". 

Специализированная медицинская помощь оказывается в соответствии с лицензией 

на медицинскую деятельность в условиях стационара, обеспечивающего круглосуточное 

медицинское наблюдение и лечение, а также в дневном стационаре, предусматривающем 

медицинское наблюдение и лечение в дневное время и не требующих круглосуточного 

наблюдения и лечения. 

Финансовое обеспечение оказания гражданам специализированной медицинской 

помощи осуществляется за счет: 

1. средств обязательного медицинского страхования (ОМС); 

2. бюджетных ассигнований, выделяемых в рамках территориальных программ 

государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 

помощи; 

3. договора по системе добровольного медицинского страхования (ДМС); 

4. договора с организациями и предприятиями; 

Специализированная медицинская помощь организуется и оказывается в 

соответствии с утвержденными Порядками    оказания медицинской помощи, а также на 

основе стандартов медицинской помощи. 

Специализированная медицинская помощь оказывается в форме: 

 экстренной медицинской помощи, оказываемой при внезапных острых 

заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний, представляющих 

угрозу жизни пациента; 

 неотложной медицинской помощи, оказываемой при внезапных острых 

заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний, без явных 

признаков угрозы жизни пациента; 

 плановой медицинской помощи, которая оказывается при проведении 

профилактических мероприятий, при заболеваниях и состояниях, не 

сопровождающихся угрозой жизни пациента, не требующих экстренной и 

неотложной медицинской помощи, и отсрочка оказания которой на определенное 

время не повлечет за собой ухудшение состояния пациента, угрозу его жизни и 

здоровью. 

Оказание медицинской помощи по экстренным показаниям производится без 

каких-либо ограничений, в соответствии с  программой государственных гарантий 

оказания гражданам бесплатной медицинской помощи. 

 

1. ПЛАНОВАЯ ГОСПИТАЛИЗАЦИЯ 

 Плановая госпитализация в отделения ОГБУЗ «Нукутская районная больница»  

осуществляется по направлению врачей поликлиники после предварительного 

согласования с врачом отделения; 

 Основанием для госпитализации является направление лечащего врача 

поликлиники, заверенное подписью врача отделения; 



 Плановая госпитализация производится с понедельника по пятницу в порядке 

очередности с 09:00 ч. до 15:00 ч. в приемном покое учреждения; 

 При поступлении в стационар заполняется журнал поступивших больных и карта 

стационарного больного, где фиксируется время поступления больного и диагноз 

направившего учреждения. 

 При возможном отказе от госпитализации пациенту разъясняются возможные 

последствия, что документально оформляется в журнале госпитализаций 

и подписывается двумя врачами, а также пациентом или его законным 

представителем. 

Данные лабораторного исследования должны быть давностью не более 10 суток. 

 Перечень обязательных документов при направлении больного на плановую 

госпитализацию: 

 Направление на госпитализацию, подписанное врачом поликлиники и врачом 

отделения; 

 Выписка из медицинской карты амбулаторного, стационарного больного  

с данными обследования на предыдущем этапе, проведенном лечении, его 

эффективности; 

 Паспорт; 

 Страховой медицинский полис ОМС; 

 Медицинская карта амбулаторного больного (форма 025/у-04); 

 Пациентам, имеющим инвалидность — документ, подтверждающий группу 

инвалидности; 

 Обязательный минимум обследований для плановой госпитализации: 

- ФЛГ (результат действителен в течение года) 

-клинический анализ крови (результат действителен в течение 10дней) 

-общий анализ мочи (результат действителен в течение 10дней) 

-анализ крови на сахар у пациентов старше 40 лет(результат действителен в 

течение 10дней) 

-анализ кала на яйца глистов и простейшие (результат действителен в течение 3 

недель) 

-RW(результат действителен в течение 1 месяца) 

-ЭКГ для лиц старше 40 лет (результат действителен в течение месяца) 

-ЭКГ при наличии патологии со стороны сердечно-сосудистой системы 

(действительна в течение 14 дней) 

-осмотр гинеколога (действителен в течение года) 

 Обязательный минимум обследований перед плановым оперативным лечением: 

-анализ крови на маркеры вирусных гепатитов В и С (результат действителен в 

течение 6 месяцев) 

-коагулограмма, свертываемость, кровоточивость, определение количества 

тромбоцитов 

-RW 

-анализ крови на ВИЧ 

-осмотр терапевта 

-ЭКГ 

 Личные принадлежности: 



-Мыло; 

-Зубная щетка, паста; 

-Бритва; 

-Халат или спортивный костюм; 

-Тапочки; 

-Полотенце 

 Объем обследований, которые необходимо выполнить на амбулаторном этапе, 

может быть расширен врачом в зависимости от конкретной клинической ситуации. 

 Срок ожидания на плановую госпитализацию при наличии очереди допускается 

до 10 дней. 

 

 

2. ЭКСТРЕННАЯ ГОСПИТАЛИЗАЦИЯ 

 Экстренная госпитализация в ОГБУЗ «Нукутская районная больница» может 

осуществляться при направлении больного: 

а) фельдшером скорой медицинской помощи; 

б) врачом поликлиники; 

в) врачом участковой больницы; 

г) фельдшером ФАП. 

 Без направления: 

а) по жизненным показателям при самостоятельном обращении больного; 

б) или его доставке другими лицами. 

 В случаях поступления большого количества больных в первую очередь 

обслуживаются больные, требующие срочного медицинского вмешательства при 

состояниях, угрожающих жизни. Срочность определяется в дневное время врачом 

профильного отделения. В ночное время, праздничные и выходные дни 

ответственным дежурным врачом.  

 Общая продолжительность пребывания пациента в приемном покое не должна 

превышать 1 часа. Это время от момента доставки пациента в приемный покой, до 

момента доставки пациента в лечебное отделение в случае его госпитализации или 

до момента, когда пациент отпущен домой. 

За 1 час дежурный врач обязан установить предварительный диагноз и   

окончательно решить вопрос о месте лечения, консультаций, используя за это 

время необходимый объем клинико-лабораторного обследования, а также в 

соответствии с требованиями заполнить медицинскую документацию. 

 При обращении/доставлении в ОГБУЗ «Нукутская районная больница» раненого в 

ДТП, действия медицинского персонала определяются действующими приказами. 

 При обращении/доставлении пациента, пострадавшего от несчастного случая на 

производстве, дежурному врачу сразу после установления диагноза и 

обстоятельств травмы необходимо заполнить учетную форму №59-НСП/у 

«Извещение о пострадавшем от несчастного случая на производстве, 

обратившемся или доставленном в медицинскую организацию» и передать в 

приемную главного врача ОГБУЗ «Нукутская районная больница».   

 При обращении/доставлении пациента, в отношении которого имеются 

достаточные основания полагать, что вред его здоровью причинен в результате 

противоправных действий, дежурному врачу сразу после установления диагноза 

необходимо передавать сведения в ОВД телефонограммы, с последующим 

направлением в течение суток «Извещения о пациенте, поступившем 

(обратившемся) в медицинскую организацию, в отношении которого имеются 

достаточные основания полагать, что вред его здоровью причинен в результате 

противоправных действий». 



 При обращении/доставлении в приемный покой пациентов со злокачественными 

новообразованиями 3-4 стадии для симптоматической и реабилитационной 

терапии, госпитализацию необходимо осуществлять по первичному очагу 

заболевания; 

 При обращении/доставлении в приемный покой пациента с укусом клеща 

необходимо произвести удаление клеща всеми доступными методами, в т. ч. 

хирургическими, с последующим направлением клеща в вирусологическую 

лабораторию. Оформить экстренное извещение в органы санэпиднадзора с 

указанием паспортных данных, месте и времени укуса, выполненных 

мероприятиях. Пациента направить на экстренную профилактику клещевого 

энцефалита в поликлинику в кабинет инфекциониста с рекомендациями по 

обращению не позднее 3-х дней с момента укуса. 

 Дежурный врач приемного покоя обязан известить родственников больного 

в следующих случаях: 

 При поступлении в больницу подростка до 18 лет без родственников; 

 При доставке бригадой скорой помощи по поводу несчастных случаев, если 

пациент не может сам сообщить; 

 При поступлении больного в бессознательном состоянии (при наличии 

документов); 

 При переводе больного в другое ЛПУ непосредственно из приемного 

отделения; 

 В случае смерти больного в приемном отделении. 

 

3. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

 Верхняя одежда и обувь пациентов должны быть сданы в гардероб отделения. 

Запрещается брать верхнюю одежду и обувь в палату. Верхнюю одежду могут 

забрать родственники домой. 

 В отделениях стационара пациент обязан соблюдать правила внутреннего 

распорядка: 

 выполнять все рекомендации лечащего врача и персонала отделения; 

 поддерживать чистоту и порядок в палате, туалете, ванной комнате; 

 не бросать в унитазы и раковины бумагу, вату, бинты, остатки еды, 

другой мусор; 

 не выбрасывать мусор из окон; 

 скоропортящиеся продукты хранить в холодильнике с указанием 

даты, фамилии и № палаты; 

 категорические запрещается распивать любые алкогольные напитки 

и находиться в отделении в состоянии алкогольного опьянения; 

 запрещается уходить из отделения, в том числе в выходные 

и праздничные дни. 

 При нарушении правил внутреннего распорядка пациент выписывается 

из отделения в тот же день с отметкой о нарушении режима в больничном листе. 

 по разрешению лечащего врача родственники могут ухаживать за больными 

 Льготы по первоочередному обслуживанию в случае поступления нескольких 

больных, имеющих одинаковую срочность вмешательства, предоставляются 

в соответствии с действующим законодательством и нормативными правовыми 

актами, регламентирующими данные льготы, в случае предоставления гражданами 

соответствующей информации при поступлении. 

 


