 Министерство здравоохранения  УР                                                        ТФОМС УР
от 31.01.2014 №08-13/775                                                               от   31.01.2014 №612/08-29
								Руководителям медицинских организаций

О порядке учета посещений и ведении
 учетной документации

Министерство здравоохранения Удмуртской Республики доводит до Вашего сведения, что в соответствии с  постановлением  Правительства РФ №932 от 18.10.2013 года «О программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2014 год и на плановый период 2015 и 2016 годов» с 01.01.2014 г.  оплата за оказание  первичной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях производится
     - за 1 обращение при оказании медицинской помощи по поводу заболевания;
     - за 1 посещение при оказании медицинской помощи с профилактической целью;
     - за 1 посещение при оказании медицинской помощи в неотложной форме;
       В связи с этим вносятся изменения в порядок учета и заполнения формы №025-12/у «Талон амбулаторного пациента» 
Посещение - контакт лица, обратившегося за медицинской помощью, консультацией, получением медицинского заключения или по другому поводу, с врачом в организации здравоохранения (подразделении),  или средним медицинским работником (на здравпункте или фельдшерско-акушерском пункте) в часы, предусмотренные графиком работы для приема в учреждении или оказания помощи на дому, зарегистрированный в медицинской документации соответствующей формы (медицинской карте амбулаторного больного, истории развития ребенка, индивидуальной карте беременной и родильницы и др.) с записью диагноза, назначенного лечения, результатов исследования и динамического наблюдения и других сведений о пациенте.
     К обращениям по поводу заболевания относятся только законченные случаи лечения заболевания при кратности не менее двух врачебных посещений (письмо МЗ РФ от 25.12.2012 №11-9/10/2-5718)  по поводу одного и того же основного заболевания и выполнении диагностических и лечебных мероприятий в соответствии со стандартами /протоколами/ клиническими рекомендациями.
     Учет обращений по поводу заболевания осуществляется на основе учетной формы N 025-12/у-14  "Талон амбулаторного пациента", При этом в статистическом талоне отмечается: цель обращения - «обращение по поводу заболевания» и вид обращения - «обращение по поводу заболевания».
     На каждый случай обращения по поводу заболевания заполняется один статистический талон, где отражаются все посещения, выполненные в рамках данного заболевания, независимо от месяца посещения (т.е. возможны случаи перехода обращения на следующий месяц). В данном статистическом талоне могут быть указаны посещения к врачам нескольких специальностей, выполненные в рамках одного эпизода оказания медицинской помощи.      
     Случаи обращения по заболеванию, начатому одним врачом и продолженному другим, закрывается как одно обращение  - законченный случай специалистом по последнему посещению. 
     Согласно приложению N 1 к приказу МЗ РФ от 13.11.2003 г. N 545  «Об утверждении инструкций по заполнению учетной медицинской документации» к посещениям по поводу заболеваний следует относить:
     - посещения, когда у обратившегося выявлено заболевание;
     - посещения для лечения;
     - посещения для долечивания;
     - посещения диспансерным контингентом в период ремиссии;
     - посещения больными в связи с оформлением на МСЭК, санаторно-курортной карты открытие и закрытие листка нетрудоспособности, получения справки о болезни ребенка, направление на аборт по медицинским показаниям, по поводу патологии беременности, после абортов по медицинским показаниям, а также по поводу консультаций у специалистов, даже если врач при этом не находит никакой патологии по своей специальности. 
Обращения по поводу заболевания не могут быть зарегистрированы при оказании помощи в приемном отделении медицинской организации.
В случае однократного посещения по поводу заболевания в статистическом талоне указывается цель обращения «профилактическая и иная» и вид обращения «разовое посещение по поводу заболевания». 
    К посещениям в связи с оказанием медицинской помощи в неотложной форме относятся посещения при внезапных острых заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний, без явных признаков угрозы жизни пациента с использованием необходимых лекарственных препаратов с целью снятия неотложного состояния пациента (Приказ МЗ УР №839 от 07.12.2012г
     Оказание неотложной медицинской помощи лицам, обратившимся с признаками неотложных состояний возможно и при вызове медицинского работника на дом.
     Учет посещений в связи с оказанием медицинской помощи в неотложной форме должен осуществляться на основе учетной формы N 025-12/у-14 "Талон амбулаторного пациента". . При этом в статистическом талоне отмечается: цель обращения - «неотложная помощь» и вид обращения -  «неотложная помощь». На каждое посещение в связи с оказанием медицинской помощи в неотложной форме должен заполняться отдельный статистический талон.
      В целях определения медицинской  помощи рекомендуем в медицинской карте амбулаторного больного оформлять посещения «неотложной помощи» записью «Неотложная помощь».
     К посещениям с профилактической и иной целью относятся следующие виды посещений:
   -  центров здоровья;
   -  в связи с диспансеризацией определенных групп населения;
   - в связи с диспансерным наблюдением (в том числе разовые посещения при диспансерном наблюдении по заболеванию);
    - в связи с профилактическими медицинскими осмотрами в соответствии с порядками, утверждаемыми Министерством здравоохранения Российской Федерации, патронажем;
    - к медицинским работникам, имеющим среднее медицинское образование, ведущим самостоятельный прием;
    -  с иными целями (направление на консультацию, госпитализацию, в дневной стационар, получением справки, в том числе на санаторно-курортное лечение и других медицинских документов, патронаж, оформление рецепта льготным категориям граждан);
    -  в связи с оказанием паллиативной медицинской помощи.
     - посещения по поводу осмотров при поступлении на работу, учебу, в дошкольное учреждение, при направлении в учреждения отдыха; осмотров контингентов, подлежащих периодическим осмотрам; осмотров населения при проведении ежегодной диспансеризации; осмотров при решении вопроса о проведении профилактических прививок (при условии, что во время осмотра у пациента не будет выявлено заболеваний);
     - посещения беременных при нормальной беременности; посещения женщин, обратившихся за направлением на медицинский аборт; по поводу медицинских абортов, проводимых в амбулаторных условиях, применения противозачаточных средств; после медицинских абортов, проведенных в стационаре и т.д.;
     - патронажное посещение здоровых детей первого года жизни, повторные обходы врачей инфекционистов во время вспышки инфекционных заболеваний.
     Учет посещений с профилактической или иной целью должен осуществляться на основе учетной формы N 025-12/у-14 "Талон амбулаторного пациента". При этом в статистическом талоне отмечается: цель обращения - «профилактическая и иная», вид обращения – в зависимости от цели посещения, за исключением «обращение по поводу заболевания» и ««неотложная помощь».
      При проведении диспансеризации определенных групп взрослого населения, медицинских осмотрах несовершеннолетних, диспансеризации пребывающих в стационарных учреждениях детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации, диспансеризации детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в том числе усыновленных (удочеренных), принятых под опеку (попечительство), в приемную или патронатную семью, заполняется один талон на законченный случай диспансеризации (медицинского осмотра), в котором указываются даты осмотров врачами-специалистами, коды врачей-специалистов, принимавших участие в диспансеризации (медицинском осмотре). Законченность случая регистрируется врачом, ответственным за проведение диспансеризации (медицинского осмотра) (терапевт, участковый терапевт, педиатр, участковый педиатр, ВОП).


Изменения, вносимые в статистический талон
В статистическом талоне амбулаторного пациента понятия «Цель посещения» заменено на «Цель обращения», «Вид медицинской помощи» на «Вид обращения». 
Цель обращения
	Код
	Наименование
	Виды обращений

	1
	Обращение по поводу заболевания
	0

	2
	Профилактическая и иная
	2 - 10

	3
	Неотложная помощь
	1



Виды обращения
	Код
	Наименование

	0
	Обращение по поводу заболевания

	1
	Неотложная помощь

	2
	Разовое посещение по поводу заболевания 

	3
	Диспансерное наблюдение

	4
	Медицинский осмотр

	5
	Диспансеризация

	6
	Профилактический осмотр

	7
	Посещение центра здоровья

	8
	Оформление медицинских документов и справок

	9
	Паллиативная помощь

	10
	Реабилитация




Особенности заполнения статистического талона формы N 025-12/у-14:
1. Диспансеризация определенных групп взрослого населения по приказу МЗ РФ от 3 декабря 2012 года №1006н.
Первый этап.
Цель обращения=2, диагноз - Z008, вид обращения=5, код результата диспансеризации с 11 по 22. Заполняем один талон на всех врачей на законченный случай. Код результата диспансеризации 29  не будет.
Второй этап.
Цель обращения=2, диагноз - Z008, вид обращения=5, код результата диспансеризации с 23 по 28 или 30. На каждого специалиста заполняется отдельный талон. 
2. Профилактический осмотр взрослого населения по приказу МЗ РФ от 6 декабря 2012 года №1011н.
Цель обращения=2, диагноз - Z008, вид обращения=6, код результата диспансеризации с 39 по 41. 
3. Диспансеризация пребывающих в стационарных учреждениях детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации по приказу МЗ РФ от 15 февраля 2013 года №72н.
Первый этап.
Цель обращения=2, диагноз - Z001, Z002, Z003, Z012 (для стоматологов), вид обращения=5, код результата диспансеризации с 32 по 36. Заполняем один талон на всех врачей на законченный случай. Код результата диспансеризации 37 не будет.
Второй этап.
Цель обращения=2, диагноз - Z001, Z002, Z003, Z012 (для стоматологов), вид обращения=5, код результата диспансеризации 38. На каждого специалиста заполняется отдельный талон. 
4. Диспансеризация детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в том числе усыновленных (удочеренных), принятых под опеку (попечительство), в приемную семью или патронатную семью по приказу МЗ РФ от 11 апреля 2013 года №216н.
Первый этап.
Цель обращения=2, диагноз - Z001, Z002, Z003, Z012 (для стоматологов), вид обращения=5, код результата диспансеризации с 42 по 46. Заполняем один талон на всех врачей на законченный случай. Код результата диспансеризации 47 не будет.
Второй этап.
Цель обращения=2, диагноз - Z001, Z002, Z003, Z012 (для стоматологов),  вид обращения=5, код результата диспансеризации 48. На каждого специалиста заполняется отдельный талон. 
5. Медицинские осмотры несовершеннолетних по приказу МЗ РФ от 21 декабря 2012 года №1346н.
Первый этап.
Цель обращения=2, диагноз - Z001, Z002, Z003, Z012 (для стоматологов), вид обращения=4, код результата диспансеризации для профилактических и предварительных медицинских осмотров с 49 по 58, для периодических с 67 по 71, вид медицинского осмотра для профилактических осмотров=1, для предварительных с 2 по 4, для периодических с 5 по 7. Заполняем один талон на всех врачей на законченный случай. Код результата диспансеризации 64  не будет.
Второй этап.
Цель обращения=2, диагноз - Z001, Z002, Z003, Z012 (для стоматологов), вид обращения=4, код результата диспансеризации для профилактических и предварительных медицинских осмотров с 59 по 63, вид медицинского осмотра для профилактических 1, для предварительных со 2 по 4. На каждого специалиста заполняется отдельный талон. 

6.Оформление посещений в центре здоровья
Цель обращения=2, вид обращения=7, при проведении комплексного обследования результат обращения=18, при динамическом наблюдении результат обращения=16.
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