                                                                                                                          Приложение 2.                                                                      
к приказу МЗ КР
от 17.09.2020 № 723
ИНСТРУКЦИЯ 

ПО ЗАПОЛНЕНИЮ «КАРТЫ УЧЕТА АМБУЛАТОРНЫХ                                         ПОСЕЩЕНИЙ» (учетная форма №039/у)
1. Общие положения
Карта учета посещений (Клинико-информационная форма, далее КИФ) заполняется врачами, ведущими поликлинический прием пациентов в ЦСМ, ГСВ наряду с картой учета случаев амбулаторно – поликлинического облуживания, законченных в один визит в электронном или бумажном формате. КИФ заполняется на каждый случай обращения пациента в ЦСМ, поликлиническое подразделение ЦОВП, ГСВ (самостоятельное юридическое лицо). КИФ в один визит (у.ф. 039-1/у) заполняется, в том случае, когда врач ГСВ или узкие специалисты проводят профилактические осмотры за пределами ЦСМ (ГСВ), например, осмотр школьников, в дошкольных организациях, промышленных предприятиях, а также   на обслуженных лиц, не приписанных к данному ЦСМ, ЦОВП или ГСВ (самостоятельное юридическое лицо).    КИФ заполняется на основании записей в амбулаторной карте. Движение КИФ начинается с регистратуры и заканчивается в медико-информационном отделе данной организации, согласно графика представления КИФ специалистами. КИФ, поступившие в МИО должны быть проверены и своевременно и качественно введены в БД «Амбулаторный КИФ», не позднее 25 числа текущего месяца. Врачи, оснащённые компьютерной техникой и имеющие доступ к интернету, при условии, что врач самостоятельно вводит КИФ в ПО «КИФ амбулаторный», могут не заполнять бумажный бланк, при необходимости его можно распечатать из программы. Ввод КИФ в базу данных должен осуществляться врачами ежедневно.
2. Назначение КИФ.
1.Систематизация статистических данных и отчетности по ПМСП.

2.Анализ качественных и количественных показателей работы врачей ГСВ и врачей других специальностей в ОЗ ПМСП.                                                                                                                  

3.Учет объёма оказываемых услуг, предоставленных врачом в ЦСМ на приеме (выписанные и выданные лекарства, процедуры и анализы). 
4. Анализ индикаторов здоровья приписанного населения.

5.Составление сводных медико-статистических отчетов.
6. Стимулирующие выплаты врачам ГСВ/ВОП.
3.Порядок заполнения
КИФ заполняется врачом, ведущим амбулаторный прием (врач ГСВ и узкие специалисты).     При заполнении КИФ вручную необходимо заполнять его разборчивым почерком, сокращения не допускаются КИФ является направлением к узкому специалисту. 
Работа в ЦСМ должна быть поставлена так, что все пациенты, с первым обращением посещают врача ГСВ. Врач ГСВ при необходимости уточнения диагноза, назначения и коррекции лечения может направить пациента к узкому специалисту. 
В поле «Код ГСВ» регистрируется код ГСВ, к которому приписан пациент:   

Указывается фамилия, имя, отчество записываются разборчиво, печатными буквами. Пол пациента отмечается галочкой в соответствующем квадрате. Дата рождения указывается полностью в формате: дата, месяц, год (ДД/ММ/ГГ), например, если пациент родился 14 июня 1956 года, дата указывается в следующей последовательности 14.06.56;

 В поле «Адрес» указывается наименование населенного пункта проживания пациента, № дома и квартиры. 

 В Поле «Код ОМС»: регистрируется код категории пациента по ОМС, далее регистрируется код по медицинским показаниям. 
 В Поле «ПИН» вносится 14-ти-значное число персонального идентификационного номера гражданина Кыргызстана. ПИН - персональный идентификационный номер (14-тизначный), присваиваемый органами социального страхования Кыргызской Республики, сохраняющийся за гражданином в течение всей жизни.

Коды могут добавляться в связи с политикой ФОМС и Программой государственных гарантий.

В настоящее время данные о пациенте автоматически выходит из базы данных «Приписанное население», которая интегрирована с БД «КИФ амбулаторный».

             Коды для определения категорий населения и застрахованности по ОМС присваиваются в соответствии с приказами Минздрава КР:

          Коды "001-099" присваиваются гражданам при наличии документа, подтверждающего право на социальные льготы.

Каждому гражданину при заполнении КИФ 039/у («Карта учета амбулаторных посещений») указывается только один основной код, определяющий его право на социальные льготы.

Коды отражаются в «Приписном свидетельстве пациента.
1. Коды для определения социального статуса и застрахованности по ОМС:

	Коды
	Категории
	Определение категории

	001
	Работающие
	Граждане, работающие на предприятии или в организации любой формы собственности

	00000  002
	Индивидуальные предприниматели
	Лица, занятые предпринимательской деятельностью без образования юридического лица 

	 004
	Зарегистрированные безработные
	Граждане, зарегистрированные в органах государственной службы занятости населения как безработные

	 005
	Лица, получающие социальные пособия
	Граждане, имеющие право на льготы по социальным показаниям, в соответствии с законодательством Кыргызской Республики

	 008
	Студенты средних, профессиональных и высших учебных заведений очной формы обучения до достижения возраста 21 год
	Лица, в возрасте до 20 лет 11 месяцев 29 дней включительно, обучающиеся на очных отделениях в высших и средних специальных и профессиональных учебных заведениях КР и в других государствах по направлению министерств КР

	 010
	Иностранные граждане, временно находящиеся на территории Кыргызской Республики
	Лица, временно находящиеся па территории Кыргызской Республики, являющиеся гражданами других стран

	  011
	Лица без гражданства
	Лица, временно находящиеся на территории Кыргызской Республики и не имеющие гражданства.

	012
	Фермеры и члены крестьянских фермерских хозяйств
	Граждане, занятые в фермерских, крестьянских и подсобных хозяйствах

	016
	Беженцы из Таджикистана, включая детей


	Лица, являющиеся гражданами Таджикистана, временно проживающие на территории Кыргызской Республики и ищущие убежище.

	021
	Беженцы и лица, ищущие убежище из других стран, включая детей
	Лица, являющиеся гражданами других стран, временно проживающие на территории КР и ищущие убежище в других странах.

	022
	Беженцы из Афганистана, включая детей
	 Лица, являющиеся гражданами Афганистана, временно проживающие на территории Кыргызской Республики и ищущие убежище 

	023
	Беженцы из 
Чечни, включая

детей
	Лица, являющиеся гражданами Чечни, временно проживающие на территории Кыргызской Республики 

	024
	Военнослужащие Генерального штаба Вооруженных сил Кыргызской Республики 


	Офицеры, прапорщики, военнослужащие сверхсрочной службы Министерства Обороны Кыргызской Республики и 

	025
	Военнослужащие Государственного

комитета по делам обороны Кыргызской Республики  
	Офицеры, прапорщики, военнослужащие сверхсрочной службы Государственного комитета по делам обороны Кыргызской Республики.

	026
	Военнослужащие Национальной гвардии (НГ)
	· Офицеры, прапорщики, военнослужащие сверхсрочной службы, в том числе по контакту, Национальной

Гвардии Кыргызской

Республики

	027
	Военнослужащие Внутренних войск МВД КР (ВВ МВД)
	· Офицеры, прапорщики, военнослужащие сверхсрочной службы Внутренних войск МВД Кыргызской Республики.

	029
	Военнослужащие пограничных войск Кыргызской Республики (ПС)
	· Офицеры, прапорщики, военнослужащие сверхсрочной службы пограничных войск Кыргызской Республики

	030
	Военнослужащие Государственной службы исполнения наказаний при Правительстве Кыргызской Республики
	· Военнослужащие Государственной службы исполнения наказаний при Правительстве Кыргызской Республики

	031
	Иностранные военнослужащие  
	· Военнослужащие иного государства, проходящие службу в Кыргызской Республике, согласно международным соглашениям

	032
	Пенсионеры и ветераны труда в возрасте 70 лет и старше
	· Пенсионеры и ветераны труда в возрасте 70 лет и старше

	033
	Военнослужащие Министерства чрезвычайных ситуаций Кыргызской Республики (МЧС)
	· Офицеры, прапорщики, военнослужащие Министерства чрезвычайных ситуаций Кыргызской Республики

	034
	Сотрудники Министерства внутренних дел Кыргызской Республики (МВД)
	· Сотрудники органов внутренних дел Кыргызской Республики

	035
	Иностранные граждане и лица без гражданства, постоянно проживающие в Кыргызской Республике
	· Иностранные граждане и лица без гражданства, постоянно проживающие в Кыргызской Республике, работающие в организации любой формы собственности или занятые предпринимательской деятельностью без образования юридического лица

	036
	Дети 0-18 лет
	· Возраст от 0 до 17 лет 11 месяцев 29 дней

	038
	Пенсионеры и ветераны труда в возрасте до 70 лет
	· Лицо, получающее пенсию - регулярное денежное пособие, выплачиваемое лицам, которые достигли пенсионного возраста и лица, имеющие удостоверение ветерана труда.

	039
	Лица, самостоятельно уплачивающие взносы на обязательное медицинское страхование
	·  Лица, самостоятельно уплачивающие взносы на обязательное медицинское страхование

	040
	Неработающие беременные

женщины
	· Незастрахованные женщины, вставшие на учет по поводу беременности, в отношении которых не поступают взносы на ОМС

	041
	Кайрылман
	· Этнический кыргыз, являющийся иностранным гражданином или лицом без гражданства, добровольно переселяющийся в Кыргызскую Республику, получивший статус «Кайрылман»

	042
	Военнослужащие            Государственного комитета национальной безопасности Кыргызской Республики
	-Лицо, имеющий статус «военнослужащий»         Государственного комитета национальной безопасности

	043
	Сотрудники Военного суда Кыргызской Республики
	Лица, являющиеся сотрудниками ВС КР и не имеющие статус «военнослужащий»

	044
	Сотрудники

Военной прокуратуры Кыргызской Республики
	· Лица, являющиеся сотрудниками ВП КР и не имеющие статус «военнослужащий»

	045
	Военнослужащие Военной прокуратуры Кыргызской Республики
	· Лица, имеющие статус военнослужащего Военной прокуратуры Кыргызской Республики

	046
	Сотрудники правоохранительных органов Кыргызской Республики
	· Лица, проходящие службу в органах Министерства Внутренних дел, Государственная служба исполнения наказания, Таможенная служба Государственная служба
по борьбе с экономическими преступлениями
при Правительстве Кыргызской Республики

и в других структурах относящиеся к правоохранительным органам.

	047
	· Сотрудники Государственной службы финансовой разведки Кыргызской Республики
	· Лица, проходящие службу в Государственной службе финансовой разведки КР

	048
	·   Не работающие лица 
	· Лица, не работающие ни в одной из предприятий или организаций любой формы собственности 

	049
	· Неорганизованные лица в возрасте 18-20 лет 
	· Лица в возрасте 18-20 лет, не обучающиеся на очных, заочных и вечерних отделениях в высших и средних профессиональных учебных заведениях.

	050
	· Лица, условно досрочно освобожденные из мест заключения, находящиеся под контролем правоохранительных органов
	· Лица, условно досрочно освобожденные из мест заключения, находящиеся под контролем правоохранительных органов

	099
	· Прочие
	· Лица, не вошедшие в вышеперечисленные категории


                                         Коды для определения социальных льгот:
	101
	Участники и инвалиды ВОВ

	103
	Воины-интернационалисты

	104
	Граждане, пострадавшие вследствие аварии на ЧАЭС

	105
	Участники боевых событий на территории других государств

	107
	Лица с ограниченными возможностями здоровья по зрению

	108
	Бывшие узники концлагерей



	109
	Лица, с ограниченными возможностями здоровья с детства

	110
	Дети до 6 лет

	111
	Дети, с ограниченными возможностями здоровья в возрасте до 18 лет

	113
	Граждане, проживающие в домах интернатах для престарелых и лиц с ограниченными возможностями здоровья

	114
	Дети из малообеспеченных семей в возрасте до 18 лет

	115
	Граждане, подвергшиеся в годы ВОВ незаконной насильственной мобилизации в рабочие колонны (трудармию) в последствии реабилитированные  

	116
	Герои Советского Союза и лица, награжденные орденом Славы трех степеней 

	117
	Граждане, удостоенные высшей степени отличия «Кыргыз Республикасынын  Баатыры ", награжденные орденом “Манас” 1 степени

	118
	Дети-сироты 

	119
	Блокадники г. Ленинград

	122
	Граждане, награжденные орденами и медалями СССР за самоотверженный труд и безупречную воинскую службу в тылу в годы ВОВ

	 123
	«Баатыр эне» и «Мать героиня»

	    125
	Военнослужащие срочной службы в случаях невозможности оказания им квалифицированной медицинской помощи в ведомственных организациях здравоохранения, в период прохождения военной службы.

	126
	Граждане, подлежащие призыву на действительную воинскую службу, направленные военно-врачебными комиссиями на медицинское обследование на амбулаторном уровне или лечение в условиях стационара  

	130
	Граждане, пострадавшие в ходе боевых действий в борьбе с международным терроризмом  

	131
	Герои Социалистического труда 

	132


	Лица, получившие ранения и увечья при исполнении обязанностей воинской и государственной службы

	133
	Пенсионеры в возрасте 70 лет и старше 



	134
	Лица, находящиеся под предварительным следствием, а также лица, отбывающие наказание 

	136
	Ветераны труда в возрасте старше 70 лет

	137
	Инвалиды  Баткенских событий

	135
	Члены семей погибших, пропавших без вести (родители (отец, мать) по достижении пенсионного возраста, вследствие травм, полученных в событиях 17 марта 2002 года в Аксыйском районе Джалал- Абадской области. 6 апреля 2010 года в Таласской области, 7 апреля 2010 года - в городах Бишкек и Нарын. 13 14,19 мая 2010 года - в Джала-Абаде кой области и в июньских событиях 2010 года - в городе Ош, Ошской и Джалал-Абадской областях

	140
	Лица
с ограниченными

возможностями здоровья, с установленной инвалидностью 1 группы 

	141
	Лица с ограниченными возможностями здоровья, с установленной инвалидностью II группы.

	142
	Лица
с ограниченными возможностями здоровья,

с установленной инвалидностью III группы.

	143
	Лица из малообеспеченных семей

	144
	Многодетные семьи

	145
	Дети в возрасте до 10 лет

 (для стоматологов)



	146
	Лица, живущие с ВИЧ/СПИДом

	147
	Выпускники детских домов, домов – интернатов оставшиеся без попечения родителей в возрасте до 23 лет



	148
	Лица, с ограниченными возможностями здоровья по слуху 


                Коды льгот по медицинским показаниям 

	Код
	Категория

	202
	Больные туберкулезом (6)

	203
	Онкологические больные в терминальной стадии 

	206
	Лица, страдающие психическими заболеваниями, не вошедшие в коды 207-209,217

	207
	Больные острым психозом 

	208
	Больные деменцией 

	209
	Больные с умственной отсталостью

	210
	Больные эпилепсией 

	212
	Больные несахарным диабетом 

	213
	Больные бронхиальной астмой 

	214
	Больные лейкемией

	215
	Больные гемофилией 

	216
	Больные апластической анемией

	217
	Больные психическими заболеваниями (параноидной шизофренией, шизотипические и бредовые расстройства, аффективные расстройства различного генеза) 

	220
	Женщины, поступающие в стационар на роды 

	221
	Женщины, поступающие в стационар с патологией беременности (при стационарном лечении по основному диагнозу)

	222
	Женщины, вставшие на учет по поводу беременности 

	223
	Больные сахарным диабетом (инсулинозависимый)

	224
	Больные сахарным диабетом (инсулиннезависимый)

	225
	Больные брюшным тифом 

	226
	Лица, находившиеся в контакте с больными тифом

	227
	Больные паратифом 

	228
	Лица, находившиеся в контакте с больными паратифом  

	229
	Больные чумой 

	230
	Лица, находившиеся в контакте с больными чумой

	231
	Больные холерой 

	232
	Лица, находившиеся в контакте с больными холерой

	233
	Больные сибирской язвой 

	234
	Лица, находившиеся в контакте с больными сибирской язвой

	235
	Больные малярией

	236
	Больные менингококковым менингитом 

	237
	Больные дифтерией

	238
	Больные тяжелыми формами острого вирусного гепатита

	240
	Больные столбняком

	241
	Больные острым бруцеллезом (при госпитализации на первый курс лечения)

	243
	Женщины, поступающие в стационар с послеродовыми осложнениями

	244
	Диффузные заболевания

	246
	Женщины, поступающие по поводу прерывания беременности по социальным и медицинским показаниям (3)

	247
	Лица и дети, живущие с ВИЧ/СПИДом

	248
	Больные ишемической болезнью сердца

	249
	Больные циррозом

	250
	Больные с гипертонической болезнью с поражением органов мишеней

	251
	Больные гломерулонефритом

	252
	Больные с алкогольной зависимостью

	253
	Больные с наркотической зависимостью

	254
	 Дети до 18 лет  c синдромом Дауна

	255
	 Дети до 18 лет  детским церебральным параличом

	256
	 Лица, нуждающиеся в проведении повторной операции на сердце, при возникновении осложнений после ранее перенесенной операции (не позднее 3 месяцев)

	257
	Дети до 1 года по жизненным показаниям при состояниях, требующих кардиохирургической помощи

	258
	Коронавирус, лабораторно-подтвержденный штамм SARS-CoV-2 (COVID-19) 

	259
	Больные с острыми и хроническими лейкозами 

	260
	Больные с злокачественными лимфомами, в том числе лимфогранулематозами

	261
	Больные с миелодиспластическими синдромами

	262
	Лица, нуждающимся в проведении повторной операции и повторного лучевого лечения в течении 12 месяцев


             Коды 201-299 присваиваются медицинскими работниками на основании установленного диагноза. Коды отражаются в Приписном свидетельстве пациента, а также при заполнении КИФ - 039/у («Карта учета амбулаторных посещений»).                                                                                     В поле «Внесена сооплата» ставится в соответствующем квадрате галочка. 

В поле «Льготная категория» по социальному статусу указывается код льготной категории пациента в соответствии со Справочником кодов категорий населения, указанный выше. 
 В поле «Направлен из» необходимо отметить откуда направлен пациент (ФАП, СКЗ, само направление).
 Поле «Обращение» дата первичного обращения регистрируется цифрами (арабскими) день, месяц, год в формате ДД/ММ/ГГ.  Причем в большинстве случаях дата первичного обращения совпадает с датой первого посещения.
 Поле «Неотложные состояния» -  в случаях наличия неотложного состояния надо отметить галочкой; 

 В поле «Посещения» указывается день, месяц, год посещения. По порядку (например, первое посещение-1, второе и т.д.) регистрируется код посещения. В случае приема беременной женщины наряду с кодом посещения регистрируется срок беременности.  На беременную заполняется один КИФ, т.е. в каждом последующем заполненном КИФ ставится одна и также дата первичного обращения и продолжается указываться последовательность посещений до окончания беременности, чтобы отследить динамику медицинского наблюдения за беременной. Если в течение беременности выявлено заболевание начинается новый случай поликлинического обслуживания т.е новый КИФ наряду с КИФ основного наблюдения за беременной.  В одном КИФе можно регистрировать 6 посещений. Если случай поликлинического облуживания продолжается, то в следующем бланке при 7-ом посещении дата первичного посещения повторяется, а нумерация посещений продолжается. (7,8,9 и т.д.); 
                                                               Коды посещения:
	- прием в ГСВ по поводу заболевания                                              - прием в ГСВ, профилактические осмотры                                     - вызов на дом по поводу заболевания                                              - активное посещение на дому, профилактическое/патронаж

-  активное посещение на дому по поводу заболевания                  - роды на дому

- посещение по поводу смерти на дому           

- консультация в ЛПУ здорового человека                                       - оформление на МСЭК в ЛПУ                                                     - оформление на МСЭК на дому

- подворный обход, профилактический                                             - подворный обход с выявлением заболевания                                 - посещение врача по поводу смерти в стационаре                                                                                   

- консультация в ЛПУ по поводу заболевания                                  - консультация на дому здорового человека                                     - консультация на дому по поводу заболевания  
 

Дополнительные домашние визиты семейного врача при наличии следующих факторов риска:
- недоношенность/низкий вес при рождении  
- врожденные аномалии развития, хронические заболевания,   

  дети с ограниченными возможностями здоровья  
- насилие и жестокое обращение в семье  
- депрессия/стресс, проблемы психического здоровья/  

  злоупотребление алкоголем/наркотиками родителей
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- 12
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- 22
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- 24

- 25

- 31

- 32                                                   

- 33                                                    

- 26

- 27

- 28                                                              

- 34

- 35

- 36
37

38
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40


 В поле «Обращение» также отражается информация о проведенном консультировании по телефону или в онлайн режиме. Необходимо галочкой отметить тип консультирования. Необходимо отметить порядковый номер, код консультации и дату консультации.

Коды вида консультирования

	- консультация по поводу заболевания
- консультация по уходу за новорожденным

- консультация по вопросам питания 
- консультация по вопросам ЗОЖ

- консультация по наблюдению беременности
- консультация по поводу прививки

- консультация по поводу оформления на МСЭК 

- консультация по поводу госпитализации

- консультация по поводу обследования


	- 1

- 2

- 3

- 4

- 5
- 6

- 7

- 8
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В поле «Диагноз» указывается диагноз по Международной классификации болезней и проблем, связанных со здоровьем 10 пересмотра (А00- Z99). В верхнюю строку записывается наименование основного диагноза. Основным диагнозом считается наиболее значимое для пациента на момент осмотра заболевание.  Далее указывается осложнение основного заболевания, по поводу которого пациент обратился к врачу.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 Затем ниже указываются сопутствующие заболевания. Если диагноз не уточнен, то в поле «Предв.» ставится галочка. Если пациент состоит на учете по поводу заболевания или впервые взят на учет под постоянное медицинское наблюдение необходимо поставить галочку в соответствующий квадрат.
Диагноз - Беременность нормальная, код Z 34 вносится в строку основного диагноза.    

Беременность патологическая и все болезни при беременности кодируются буквой «0», в этом случае диагноз Z 34 не указывается. При эндемическом зобе у беременных, как исключение из-за социальной значимости данного заболевания, допускается двойное кодирование ( Е 01, О99,2). Все инфекционные заболевания, включая гинекологические инфекции кодируются согласно разделу А и В МКБ -10. Код диагноза должен почти во всех случаях проставлять 4 знаками, знаков -  буква + 3 цифры (н-р, М 72,2).
Графа «впервые в жизни» отмечается галочкой в соответствующей строке только в том случае, если диагноз хронического заболевания установлен у данного пациента впервые в жизни, при выявлении острого заболевания поле отмечается «впервые» каждый раз.
Графа «Вид травмы».  При регистрации травмы применяется двойное кодирование.  Регистрируется код травмы (S 00-T88) + обстоятельства (причина и место происшествия) -  разделы ( V,W, X,Y). 

Например: У пациента диагностирован перелом бедренной кости в результате дорожно-транспортного несчастного случая, не связанного с производством:     S 72,2 + V 87,9;
 Графа «Состоит на учете по поводу заболевания» отмечается галочкой, если пациент состоит на учете по поводу заболевания или взят на учет впервые;
В графе вид травмы ставятся следующие коды:

	Не связанные с производством:

Бытовые (в доме, во дворе, прочие) 

Уличные, кроме дорожно - транспортных

Дорожное - транспортные 

Школьные 

Сельскохозяйственные 

Связанные с производством:

Производственные 

Производственные дорожно- транспортные 

Спортивные 

Прочие 


	Не связанные с производством:

- 11 

- 12
- 13

- 14

- 15

Связанные с производством:

- 21

- 22

- 23

- 24


Поле «Измерение артериального давления» -   АД измеряется при каждом посещении у пациента в возрасте 18 лет и старше. Отмечается галочкой, кто измерял АД, врач или медицинская сестра, номер посещения и значения давления.

Поле «ЛОВЗ» Отмечаются пациенты с ограниченными возможностями здоровья, состоящие на учете по группам (1,2,3), если пациент признан ЛОВЗ впервые в данном году, то галочкой делается отметка, что признан ЛОВЗ впервые также по группам (1,2,3) или инвалид с детства.
Поле «Курение» отмечается галочкой курит или нет, если бросил в течение 12 месяцев также необходимо отметить, для отметки получает ли пациент или получил никотин замещающую терапию также необходимо поставить галочку.
Поле «Направления к врачам узкой специальности по поводу заболевания». Проставляется код заболеваемости по МКБ-10. Записывается наименование специальности врача, к которому направляется пациент, согласно справочнику должностей.

Поле «Процедуры и анализы, выполненные врачом на приеме».  Данное поле заполняется если процедуры и анализы выполнены самим врачом на приеме. В данном поле записываются наименования анализов/процедур, регистрируются соответствующие им коды, отмечается их количество. 
Поле «Назначенные лекарства». Указывается код заболевания по МКБ-10, по поводу которого назначено лечение. Записываются наименования лекарственных препаратов и регистрируются коды лекарства, форма и коды рецептов. (Согласно справочника лекарственных средств).
        Код  рецепта:
	Гуманитарная помощь

рецепт льготный по бюджету

рецепт по ОМС  

рецепт простой

лекарство, выданное из аптечки ФОМС

лекарство из аптечки ФОМС при неотложных состояниях


	- 0 

- 1

- 2

- 3

- 4

- 5


          Код формы:
	Таблетки (капсулы, драже) 

Инъекционные формы (ампулы, порошок)  

Растворы для внутреннего применения (настойка, настой, капли, суспензии,

 сироп) 

Мази (крем, гель, эмульсия, линимент) Аэрозоли 

Капли (ушные, глазные) 

Растворы для наружного применения (лосьон, настойка)

Свечи 

Инфузионные растворы 
	- 1

- 2

- 3

- 4

- 5

- 6

- 7

- 8

- 9


 Поле «Охрана здоровья матери».  Поле заполняется на основании данных «Индивидуальной карты беременной и родильницы форма (уч.ф. № 111/у), в кубике проставляется срок взятия на учет, какие по счету роды, которая беременность. Ниже галочкой отмечаются сведения о препаратах, которые получала женщина во   время беременности (фолиевую кислоту, препараты йода, препараты железа).  В Разделе Обследована на сифилис: галочкой отмечается в каком сроке беременности обследована беременная: в первой половине беременности, во второй, какой результат исследования, при выявлении сифилиса галочкой отмечается кубик о положительном результате и получила ли беременная полный курс лечения.  Далее   необходимо отметить галочкой об обследовании беременной на ВИЧ-инфекцию и при положительном результате отметить галочкой в следующем кубике.  Также в этом поле галочкой необходимо отметить протестирована ли беременная на железодефицитную анемию и оздоровлена ли при наличии ЖДА. 
Все состоящие на учете беременные в течение беременности должны получить базовый пакет антенатальных услуг (белок в моче, анализ крови на гемоглобин, велась ли гравидограмма, посев мочи на бактериурию или окраска по Грамму). соответственно надо отметить галочкой, какие из перечисленных антеннальных услуг проводились. Также обязательно необходимо отметить кубик, в том числе в ОЗ если женщина сдавала анализы   в наблюдающей ОЗ, если анализы   проводились в частной медицинской организации тот этот кубик не заполняется. 
Раздел «Посещена впервые три дня». Необходимо поставить галочку, кем посещена женщина после выписки из роддома: медицинской сестрой или врачом;
Поле «Охрана здоровья детского населения». 
 Необходимо отметить находился ли ребенок на исключительно грудном вскармливании т.е.  кормление ребенка в течении 6-ти месяцев жизни было только грудным молоком без дополнительной дачи питья и /или питания за исключением лекарств или витаминов и минеральных добавок соответственно возраста. В кубиках галочкой отметить да, нет.  Если ребенок находился на искусственном вскармливании также в соответствующих кубиках галочкой надо отметить да, нет. 
Прикорм 6-23 месяцев (МРП, МЧП, МПП) отметить галочкой.
Примечание:

Минимальное разнообразие питания (МРП)

Число детей в возрасте 6–23 месяцев, которые получали продукты из ≥ 5 (из 8) групп продуктов в течение предыдущего дня.

Минимальная частота питания (МЧП)

Дети на грудном вскармливании в возрасте 6–23 месяцев, которые получали твердую, полутвердую или мягкую пищу, минимальное кол-во раз или чаще в течение предыдущего дня и число детей, не находящихся на грудном вскармливании, в возрасте 6–23 месяцев, которые получали твердую, полутвердую или мягкую пищу, или молочные продукты минимальное кол-во раз или чаще в течение предыдущего дня

Минимальное приемлемое питание (МПП)

Дети на грудном вскармливании в возрасте 6–23 месяцев, у которых было, как минимум, минимальное разнообразие питания и минимальная частота питания в течение предыдущего дня.

Дети, не находящиеся на грудном вскармливании, в возрасте от 6- 23 месяцев, которые получали по меньшей мере два кормления молоком и имели, как минимум, минимальное разнообразие питания, исключая кормление молоком, и минимальную частоту питания в течение предыдущего дня.

Минимум определяется как: 2 раза - твердая, полутвердая или мягкая пища для детей на грудном вскармливании в возрасте 6–8 месяцев; 3 раза - твердая, полутвердая или мягкая пища для детей на грудном вскармливании в возрасте 9–23 месяцев; и 4 раза - твердая, полутвердая или мягкая пища и/или молоко для детей, не находящихся на грудном вскармливании, в возрасте 6–23 месяцев.

Далее необходимо отметить, соответственно возрасту, отметить галочкой: в 1 колонке сведения о том, что ребенок посетил врача, во второй колонке, что мать получала консультацию по поводу рационального питания ребенка (Приказ МЗ № 33 от 23.01.2019 год).
В разделе поле «Дети до 5 лет получили».  В данном необходимо отметить получили дети до 5 лет на уровне ПМСП   с диареей: оральные регидратационные средства, сульфат цинка или антибиотик; с пневмонией - антибиотик.
Раздел -  Наблюдение за здоровыми детьми: посещены в первые три дня после выписки из родильного дома -  отметить галочкой посещен медицинской сестрой или врачом; 
Раздел - получает саплементацию препаратами железа, отметить галочкой.
Далее галочкой отмечаются сведения проведена ли дегельминтизация   ребенка и в каком возрасте, до 5 лет или старше 5 лет.
Галочкой отмечаются сведения о подростке – состоит под наблюдением пациент в возрасте 15-17 лет 11 мес. 29 дней. 
В следующем разделе отмечаются сведения галочкой, соответственно возрасту, о проведенной оценке развития ребенка. Также нужно отметить, что ребенку сделана прививка, третья по счету Пента вакциной.

Поле «Наблюдение по НИЗ» Поле заполняется, если медицинский персонал проходил обучения по факторам НИЗ. «Контроль АД» заполняется на пациентов в возрасте 18 лет и старше.  «Галочкой» отмечается «да», если уровень давления 139/89 мм.рт.ст.  В покое артериальное давление не должно превышать 139/89 мм.рт.ст. При выполнении физической нагрузки артериальное давление повышается, и это является отражением нормальной, физиологической реакции организма на нагрузку. В разделе «Принимает гипотензивные препараты» «галочкой» отмечается один из предложенных вариантов: «да» / «нет». Поле «Выявление повышенного АД». В случае если врач берет на учет пациента с повышенным артериальным давлением, нужно отметить кем направлен был пациент к врачу т.е. кто выявил повышенное АД (доврачебный кабинет, специалист ФАП, специалист СКЗ). «Обследован на» отметить пациент обследован на уровень глюкозы в крови на тощак, уровень гликированного гемоглобина в крови, уровень холестерина. Обязательно отметить что обследование пациент прошел в ОЗ, если в частной медицинской организации, эти кубики не отмечаются. Следующие поля «Проведен осмотр шейки матки и молочной железы» отмечаются галочкой если врач провел осмотр молочной железы, шейки матки, провел пробы и были выявлены изменения. Проведены пробы при осмотре шейки матки уксусной кислотой или йодом. 

Поле «Сердечно – сосудистый риск» определяется с помощью таблицы «Номограмма ВОЗ/МОГ» для оценки 10-ти летнего общего риска фатального или нефатального сердечно-сосудистого заболевания с учетом пола, возраста, систолического артериального давления, общего содержания холестерина крови, фактора курения и наличия или отсутствия сахарного диабета. Оценка общего сердечно-сосудистого риска классифицировались как "низкий риск" если риск был <10%, "умеренный риск " если риск составлял> 10% до 20 %, “высокий риск” при степени риска> 20% до 30%, и "очень высокий риск", при риске 30% и выше.
Поле «Метод контрацепции». Использование методов контрацепции должно быть отмечено при любом визите пациента к врачу ГСВ/ узкой специальности независимо от того, по какому поводу было обращение. При посещении пациенту задается вопрос, использует ли он в настоящее время какой-либо метод контрацепции. Источник получения контрацептивов в данном случае не имеет значения (получение в организации здравоохранения, покупка в аптеке/ в другом месте, получение через НПО или другие). В КИФе регистрируется код метода контрацепции. При применении оральной контрацепции, кроме кода метода контрацепции, указывается код и наименование применяемого препарата (смотреть справочник лекарственных средств).

	Оральная контрацепция 

Барьерные 

ВМС
Инъекционная контрацепция

Презервативы

Биологическое (естественное) планирование семьи

Аменорея лактационного периода

Добровольная хирургическая стерилизация
	- 1

- 2

- 3

- 4

- 5

- 6

- 7

- 8    




Поле «Госпитализация». Указывается название стационара, в который направлен пациент на госпитализацию и регистрируется его код согласно «Справочнику ЛПУ», утвержденному приказом Министерства здравоохранения Кыргызской Республики. 
Поле «Код ГСВ / ЛПУ». Разборчиво записывается фамилия и инициалы врача. Код ГСВ/ЛПУ определяется по Справочнику ЛПУ, утвержденному приказом Министерства здравоохранения Кыргызской Республики.  Вносится код врача, который присваивается в данной лечебной организации на основании базы данных «Медицинские кадры». Код ЛПУ заполняется только узкими специалистами, врачи ГСВ отмечают код своего ГСВ. Код специальностей должен соответствовать Справочнику должностей.  Качество заполненного КИФ подтверждается    подписью врача, заполнившего КИФ.
PAGE  
13

