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Министерство здравоохранения Нижегородской области

Управление Федеральной службы по надзору в сфере

защиты прав потребителей и благополучия человека
по Нижегородской области

П Р И К А З

От «15» июля  2010 г. 



                                      №  1104/105-0
	О реализации приоритетного национального проекта
 в сфере здравоохранения по разделу «Профилактика ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявление и лечение больных ВИЧ» 
на территории Нижегородской области 



В целях реализации на территории Нижегородской области приоритетного национального проекта РФ в сфере здравоохранения по разделу «Профилактика ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявление и лечение больных ВИЧ», улучшения диагностики и лекарственного обеспечения больных ВИЧ-инфекцией  и гепатитами В и С, 
 п р и к а з ы в а е м:

1.
Утвердить:

1.1.
План мероприятий по реализации Приоритетного национального проекта «Профилактика ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявление и лечение  больных ВИЧ» на территории Нижегородской области в 2010 году (приложение 1).
          1.2.
Порядок  забора, хранения и доставки материала для исследования на ВИЧ-инфекцию  в лаборатории диагностики СПИД (приложение 2).

          1.3. Форму запроса в ЛПУ на пациентов для проведения диагностического обследования на ВИЧ-инфекцию (приложение 4).

          1.4.    Форму запроса в ЛПУ на пациентов для проведения комплекса мероприятий по постановке на диспансерный учет (приложение 5).

2.
Главному врачу  ГУ НО «Областной центр по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями», главному специалисту по ВИЧ-инфекции министерства здравоохранения (Г.Ф.Мошкович) организовать:  

2.1.
Обеспечение ВИЧ-инфицированных, нуждающихся в специфическом лечении,  антиретровирусными препаратами и создать их неснижаемый запас.
2.2.
Обеспечение ВИЧ-инфицированных, нуждающихся в лечении хронических вирусных гепатитов В и С,  противовирусными препаратами в соответствии с федеральной  квотой, выделенной для Нижегородской области. 

2.3.
Обучение медицинских работников  общелечебной сети правилам и особенностям работы с ВИЧ-инфицированными пациентами, уделив особое внимание подготовке специалистов первичного медицинского звена, наркологической, акушерско-гинекологической, дермато-венерологической, инфекционной служб. 

2.4.
Предоставление отчетности по исполнению основных показателей реализации ПНП в министерство здравоохранения Нижегородской области и Управление Роспотребнадзора по Нижегородской области в установленные сроки. 
3.
Главному врачу ГУЗ «Нижегородская областная станция переливания крови им. Н.Я.Климовой» (Кузнецов К.В.) обеспечить предоставление в ГУ НО «Областной центр по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями» в срок до 2 числа следующего за отчетным месяца  сведения:
3.1.
О количестве проведенных исследований и лиц, обследованных на ВИЧ, в лабораториях головного учреждения и филиалов «Дзержинская станция переливания крови» и  «Сергачская станция переливания крови», с разбивкой обследованных лиц по территориям Нижегородской области, в  соответствии с письмом Руководителя Федеральной службы Роспотребнадзора от  23.06.2006г. №0100/6905-06-32 «Об отчетной форме ежемесячного наблюдения по реализации приоритетного национального проекта»  (форма 3-СГ).
3.2.
По исполнению основных показателей реализации ПНП в соответствии с приказом министерства здравоохранения Нижегородской области, управления Роспотребнадзора по Нижегородской области и ГУФСИН по Нижегородской области от 18.06.2008г. № 639/ 36-0/ 228 «Об усилении мониторинга за реализацией приоритетного национального проекта по разделу «Профилактика ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявление и лечение больных ВИЧ» на территории Нижегородской области».
4.
Р е к о м е н д о в а т ь   директору департамента здравоохранения администрации г.Н.Новгорода (В.Н.Лазарев), начальнику управления здравоохранения администрации г. Дзержинска  (В.К. Карпов), директору департамента здравоохранения администрации г. Арзамаса (Т.М.Ежова),  директору  департамента здравоохранения Арзамасского района (С.В. Баландина), главным врачам ЦРБ:
          4.1.
Обеспечить неукоснительное исполнение нормативных документов федерального и регионального уровня, регламентирующих вопросы диагностики и профилактики ВИЧ-инфекции.

4.2. Не реже 2 раз в год рассматривать  вопросы по организации диагностики и профилактики ВИЧ-инфекции в структурных подразделениях ЛПУ на медицинских конференциях и совещаниях.
4.3.
Обеспечить скрининговое обследование на ВИЧ-инфекцию подлежащих категорий и групп риска не менее 16% от численности населения. 

4.4.
Принять экстренные меры по 100% обследованию беременных женщин на ВИЧ и проведению в полном объёме  комплекса мероприятий по профилактике вертикального пути передачи ВИЧ-инфекции в соответствии с приказами Минздравсоцразвития России от 10.02.2003г. № 50 «О совершенствовании акушерско-гинекологической помощи в амбулаторно-поликлинических учреждениях» и от 19.12.2003г. № 606 «Об утверждении Инструкции по профилактике передачи ВИЧ-инфекции от матери  ребенку и образца информированного согласия на проведение химиопрофилактики».
           4.5.
Ежемесячно в срок до 5 числа следующего за отчетным месяца представлять в ГУ НО «Областной центр по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями» по факсу (8831) 436-18-46. информацию по обследованию беременных на ВИЧ инфекцию (приказ МЗ НО и Управления Роспотребнадзора   по Нижегородской области от 30.07.2008г.     №874/44-0, приложение 2).
           4.6.
Обеспечить неснижаемый запас антиретровирусных препаратов для проведения экстренной химиопрофилактики профессионального заражения ВИЧ в соответствии с приказом министерства здравоохранения Нижегородской области    от 19.01.2010г. № 23 «О распределении лекарственных препаратов для проведения профилактики профессионального заражения ВИЧ-инфекцией и предоставления отчетности».

          4.7. Назначить приказами по ЛПУ  лиц, ответственных за забор, доставку и оформление сопроводительных документов к материалу, направляемому на  диагностику  ВИЧ-инфекции.

          4.8. Усилить контроль за достоверной регистрацией в первичной медицинской документации результатов исследования на ВИЧ-инфекцию в соответствии с федеральными и региональными нормативными документами в рамках внутреннего контроля качества оказания медицинской помощи с внесением результатов проверок в протокол.
          4.9. Обеспечить преемственность между структурными подразделениями ЛПУ в части своевременной передачи информации, полученной  от ГУ НО Областной центр по профилактике и борьбе со СПИД и ИЗ.
5.
Начальникам территориальных отделов Роспотребнадзора по Нижегородской области взять под особый контроль выполнение мероприятий по реализации Национального проекта здравоохранения по разделу «Профилактика ВИЧ-инфекции» по  своевременному и полному обследованию контингентов, подлежащих тестированию на ВИЧ-инфекцию по эпидемиологически значимым кодам (102, 104, 109), в том числе в учреждениях негосударственной формы собственности.
6.
Контроль за исполнением приказа возложить на первого  заместителя министра (И.А.Переслегина) и заместителя руководителя Управления Роспотребнадзора по Нижегородской области (О.Н.Княгина).

	Министр

здравоохранения

Нижегородской области

______________ А. В. Карцевский 


	Руководитель 

Управления Роспотребнадзора

по Нижегородской области

________________Е.Ю. Петров


Приложение 1
 к приказу 
министерства здравоохранения НО и

                                                                       Управления Роспотребнадзора 

                                                                           по Нижегородской области

                                                                      от г.     №
ПЛАН

мероприятий по реализации приоритетного национального проекта в сфере здравоохранения по разделу  «Профилактика ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявление и лечение  больных ВИЧ» 
на территории Нижегородской области 
Цель: сохранение стабильной эпидемической ситуации, связанной с заболеваемостью ВИЧ-инфекцией в Нижегородской области, снижение преждевременной инвалидизации и смертности населения, увеличение продолжительности жизни больных ВИЧ-инфекцией, диагностика вирусных гепатитов В и С.   
Задачи:

1. Раннее выявление ВИЧ-инфекции, совершенствование системы эпидемиологического надзора и контроля за ВИЧ-инфекцией.

2. Обеспечение современного  уровня диагностики, лечения больных ВИЧ-инфекцией, профилактики и лечения оппортунистических заболеваний.

3. Профилактика перинатальной передачи ВИЧ-инфекции.
4. Скрининговое обследование населения на гепатиты В и С.
5. Обеспечение высокого уровня информированности населения по проблеме ВИЧ-инфекции.

Мероприятия:

	№/№
	Название
	Сроки
	Исполнитель

	Задача 1: Раннее выявление ВИЧ-инфекции, совершенствование системы эпидемиологического надзора и контроля за ВИЧ-инфекцией.



	1.1.
	Скрининговое обследование подлежащих категорий населения и групп риска на ВИЧ в ИФА в соответствии с действующими нормативными документами в количестве не менее 16% от численности прикрепленного населения.
	Постоянно
	Руководители органов управления здравоохранением, главные врачи муниципальных учреждений здравоохранения; ГУ НО ОЦСПИДиИЗ (в части производства  лабораторных исследований)

	Ожидаемый результат реализации: сохранение стабильной эпидемической ситуации в Нижегородской области.


	Задача 2: Обеспечение современного  уровня диагностики, лечения больных ВИЧ-инфекцией, профилактики и лечения оппортунистических заболеваний.

	2.1.


	Охват диспансерным наблюдением не менее 85% ВИЧ-инфицированных от числа состоящих на  диспансерном учете. 
	Постоянно
	Руководители органов управления здравоохранением, главные врачи муниципальных учреждений здравоохранения, ГУ НО ОЦСПИД  и ИЗ 

	2.2.
	Активизация работы специалиста, ответственного за профилактику ВИЧ-инфекции среди населения и групп риска, диспансеризацию, клинический мониторинг больных ВИЧ-инфекцией на обслуживаемой ЛПУ территории.
	Постоянно
	Руководители органов управления здравоохранением, главные врачи муниципальных учреждений здравоохранения, ГУ НО ОЦСПИД и ИЗ

	2.3.
	Своевременное и полное иммуно-логическое обследование,  определение вирусной нагрузки (ПЦР) ВИЧ-инфицированных для определения показаний к назначению антиретровирусной терапии (АРВТ)
	Постоянно
	Главный врач ГУНО ОЦСПИД и ИЗ

	2.4.
	Своевременное назначение оптимальных схем АРВТ по клинико-иммунологическим показаниям
	Постоянно
	Главный врач ГУНО ОЦ СПИД и ИЗ

	2.5.
	Обеспечение неснижаемого запаса лекарственных препаратов для проведения АРВТ
	Постоянно
	Главный врач ГУНО ОЦ СПИД и ИЗ

	2.6.
	Лечение дополнительно 350 ВИЧ-инфицированных, нуждающихся в АРВТ и имеющих приверженность к этому виду  медицинской помощи
	В течение года
	Главный врач ГУНО ОЦ СПИД и ИЗ

	2.7.
	Взаимодействие с медицинской службой  УФСИН по Нижегородской области, ЛПУ области по мониторингу исполнения основных мероприятий ПНП.
	Постоянно
	Главный врач ГУНО ОЦ СПИД и ИЗ

	2.8.
	Разработка проекта приказа об организации диспансерного наблюдения за детьми, имеющими перинатальный контакт по ВИЧ-инфекцией и больными ВИЧ-инфекцией. 
	3 квартал 
	Министерство  здравоохранения

Главный врач ГУНО ОЦ СПИД и ИЗ,



	2.9.
	Контроль эффективности АРВТ
	Постоянно
	Главный врач ГУНО ОЦ СПИД и ИЗ

	2.10.
	Проведение групповых занятий для ЛЖВ в рамках «Школы пациента»
	В течение года
	Главный врач ОЦ СПИД и ИЗ

	2.11.
	Обеспечение медико-социального сопровождения больных ВИЧ-инфекцией и членов их семей
	В течение года
	Главный врач ОЦ СПИД и ИЗ

	Ожидаемый результат реализации задачи: Улучшение качества  и продолжительности жизни ВИЧ-инфицированных.



	Задача 3: Профилактика перинатальной передачи ВИЧ-инфекции.



	3.1.
	100% обследование беременных на ВИЧ, гепатиты В и С в соответствии с приказом минздравсоцразвития РФ от 10.02.2003 г. № 50 «О совершенствовании акушерско-гинекологической помощи в амбулаторно-поликлинических учреждениях»
	Постоянно
	Руководители органов управления здравоохранением, главные врачи муниципальных учреждений здравоохранения, ГУ НО ОЦСПИД и ИЗ

	3.2.
	100% плановая и экстренная профилактика вертикального инфицирования ВИЧ в соответствии с приказом минздравсоцразвития РФ от 19.12.2003 № 606 «Об утверждении инструкции по профилактике передачи ВИЧ инфекции от матери ребенку и образцу информированного согласия по проведению химиопрофилактики ВИЧ».
	Постоянно
	Руководители органов управления здравоохранением, главные врачи муниципальных учреждений здравоохранения, ГУ НО ОЦСПИД и ИЗ

	3.3.
	Обеспечение родильных домов г.Н.Новгорода и области тест-системами для экспресс-диагностики ВИЧ-инфекции и антиретровирусными препаратами для плановой и экстренной перинатальной профилактики ВИЧ-инфекции. 
	В течение  года
	Руководители органов управления здравоохранением, главные врачи муниципальных учреждений здравоохранения, ГУ НО ОЦСПИД и ИЗ

	3.4.
	Проведение плановых тех.учеб  акушеров-гинекологов и педиатров методике проведения плановой и экстренной химиопрофилактики ВИЧ-инфекции и экспресс-диагностики ВИЧ-инфекции.
	В течение года.
	Руководители органов управления здравоохранением, главные врачи муниципальных учреждений здравоохранения, ГУ НО ОЦСПИД и ИЗ

	Ожидаемый результат реализации задачи 3: снизить риск заражения ВИЧ-инфекцией новорожденных до уровня среднероссийских показателей.

	Задача 4:  Диагностика вирусных гепатитов В и С. 



	4.1.


	Скрининговое обследование на гепатиты В и С в соответствии с СП 3.1.958-00 «Профилактика вирусных гепатитов. Общие требования к эпидемиологическому надзору за вирусными гепатитами», СП 3.1.1.2341-08 «Профилактика вирусного гепатита В»
	Постоянно
	Главный специалист МЗ по инфекционным болезням, главный врач ГУНО ОЦСПИД и ИЗ,

 главные врачи ЦРБ, ЛПУ города г.Н.Новгорода и области

	4.4
	Обеспечение неснижаемого запаса тестов для проведения диагностических исследований на вирусные гепатиты В и С


	Постоянно
	Главный врач ГУНО ОЦСПИД и ИЗ,

Главный специалист МЗ по инфекционным болезням

	Ожидаемый результат реализации задачи 4:  Своевременная диагностика вирусных гепатитов В и С.

	Задача 5: Обеспечение высокого уровня информированности населения по проблеме ВИЧ-инфекции.

	5.1.
	Подготовка и распространение информационных бюллетеней  по динамике эпидпроцесса, прогнозированию  эпидситуации по ВИЧ. 
	В течение года 


	ГУНО ОЦСПИД и ИЗ, 

ОЦ МП  

	5.2.
	Обсуждение вопросов по реализации национального проекта здравоохранения по компоненту «Профилактика ВИЧ-инфекции» на заседаниях межведомственных комиссий всех уровней.
	В течение года 


	Руководители органов управления здравоохранением и главные врачи ЦРБ, ГУ НО ОЦСПИД и ИЗ

	5.3.
	Разработка, издание и распространение методических и информационных материалов, печатной продукции для различных групп населения и  специалистов
	В течение года
	ГУНО ОЦСПИД и ИЗ, 

ОЦ МП 

	5.4.
	Участие в теле- и радиопередачах и программах, направленных на формирование здорового образа жизни
	В течение года
	ГУНО ОЦСПИД и ИЗ, 

ОЦ МП

	5.5.
	Подготовка волонтеров по профилактике ВИЧ-инфекции
	В течение

года  
	ГУНО ОЦСПИД и ИЗ, 

ОЦ МП, 

	5.6. 
	Проведение обучающих семинаров для сотрудников, осуществляющих профилактику ВИЧ-инфекции в организациях и учреждениях различных форм собственности
	В течение

года  
	ГУНО ОЦСПИД и ИЗ 



	5.7.
	Проведение акций:

к «Дню памяти умерших от СПИДа» и к «Всемирному Дню борьбы со СПИДом»
	18 мая

1 декабря
	Руководители органов управления здравоохранением,  главные врачи муниципальных ЛПУ, ГУНО ОЦСПИД и ИЗ, ОЦ МП

	Ожидаемый результат реализации задачи 5: Повышение уровня информированности населения по проблеме ВИЧ-инфекции.


Приложение 2

Порядок  забора, хранения и доставки материала 

для исследования на ВИЧ-инфекцию

1. Способы сбора, условия хранения и транспортировки материала для проведения тестирования на ВИЧ-инфекцию должны соответствовать требованиям СП 1.2.036-95 «Порядок учета, хранения, передачи и транспортировки микроорганизмов I-IV групп патогенности» и  методического письма МЗ и СР РФ от 04.08.2006г. №4174-РХ «Проведение лабораторного обследования на ВИЧ-инфекцию». 
2. Забор крови для серологического обследования на антитела к ВИЧ производится из локтевой (или другой) вены в чистую, сухую пробирку в количестве 3-5 мл. Полученный материал (цельную кровь) нельзя замораживать,  хранить более 12 часов при комнатной температуре и более 24 часов  в холодильнике при t = +4 – + 8о С. При несоблюдении правил хранения происходит гемолиз, который  влияет на результаты анализа.

3. Сыворотка отделяется в лаборатории ЛПУ центрифугированием.
Не допускается чем-либо обводка крови  по стенке пробирки! 

Отделенная сыворотка переносится в стерильную пробирку, флакон или пластиковый контейнер. В таком виде сыворотка может храниться до 7 дней при температуре +4 – + 8о С. 

4. В скрининговые лаборатории диагностики СПИД направляется только нативная (незамороженная) сыворотка крови.

5. При поступлении в лабораторию диагностики СПИД материала с превышением сроков хранения (7 дней), материал выбраковывается, исследование не проводится. Об этом делается отметка в сопроводительном документе. 

6. При работе с материалом следует соблюдать правила техники безопасности согласно санитарным правилам «Безопасность работы с микроорганизмами III и IV групп патогенности и гельминтами» (Постановление Главного государственного санитарного врача РФ от 03.02.1999 №4).
7. Забор крови на ВИЧ-инфекцию проводится при наличии документа, удостоверяющего личность.

8. Направление на исследование оформляется в процедурном кабинете медицинской сестрой, осуществляющей забор крови. 

      В направлении (оформляется в двух экземплярах) на исследование образцов крови (форма 264/у - 88) указываются  полные паспортные данные пациента, сокращения, исправления и зачеркивания не допускаются.

      Бланк направления подписывается медицинской сестрой, осуществляющей забор крови  (приложение 3). 

9. Обследование на ВИЧ-инфекцию должно сопровождаться проведением дотестового и послетестового консультирования.

10. Код тестирования  присваивается врачом ЛПУ, назначившим обследование на ВИЧ.

11. При получении информации от ОЦ СПИД о необходимости диагностического  обследования на ВИЧ-инфекцию (приложение 4):
11.1. В течение 7 календарных дней организовать  повторный  забор крови у пациента на ВИЧ-инфекцию (или направить пациента в ОЦ СПИД).

11.2. Оформить  отдельное направление на пациента (оформляется в двух экземплярах), в отношении которого получена информация из ОЦ СПИД о диагностическом обследовании на ВИЧ-инфекцию.

       На направлении в правом верхнем углу делается отметка «повторно».

12. При получении информации от ОЦ СПИД (приложение 5) направлять в ОЦ СПИД пациента для проведения процедур постановки диагноза. 
Приложение 4. 
	Министерство здравоохранения 
Нижегородской области

ГОСУДАРСТВЕННОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ
НИЖЕГОРОДСКОЙ ОБЛАСТИ ОБЛАСТНОЙ ЦЕНТР ПО ПРОФИЛАКТИКЕ И БОРЬБЕ СО СПИД И ИНФЕКЦИОННЫМИ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ
ул. Минина, д. 20, г. Нижний Новгород, 603005,

тел. 436-41-35, факс 436-41-35,

e-mail: аidsnn@yandex.ru
	
	┌                                                                                                      ┐
Главному врачу
(наименование ЛПУ)

	____________________ № _________________
на №______________ от ____________________
	
	

	┌                                                                                                      ┐
 «О направлении на  диагностическое исследование на ВИЧ-инфекцию»
	
	


       Прошу Вас в течение 7 календарных дней направить в эпидемиологический отдел ОЦ СПИД (г.Нижний Новгород, улица Минина дом 20 корпус Е, кабинет 15) следующих пациентов для диагностического обследования на ВИЧ-инфекцию:

	№/№
	Лабораторный номер
	Фамилия, имя, отчество (полностью)
	пол
	Число, месяц, год рождения
	Домашний адрес (по регистрации)
	код
	Дата забора материала

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


В случае невозможности прибытия пациентов организовать срочную  (в течение 7 дней) доставку материала – сыворотку крови  -  в лабораторию ОЦ СПИД.

Направление материала на исследование (форма № 264/у - 88) необходимо оформить в двух экземплярах отдельно на каждого пациента с пометкой «повтор».

В направлении необходимо четко заполнить все графы, сокращения не допускаются.

Главный врач                                                                               Г.Ф.Мошкович

Приложение 5.

	Министерство здравоохранения 
Нижегородской области

ГОСУДАРСТВЕННОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ
НИЖЕГОРОДСКОЙ ОБЛАСТИ ОБЛАСТНОЙ ЦЕНТР ПО ПРОФИЛАКТИКЕ И БОРЬБЕ СО СПИД И ИНФЕКЦИОННЫМИ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ
ул. Минина, д. 20, г. Нижний Новгород, 603005,

тел. 436-41-35, факс 436-41-35,

e-mail: аidsnn@yandex.ru
	
	┌                                                                                                      ┐
Главному врачу
(наименование ЛПУ)

	____________________ № _________________
на №______________ от ____________________
	
	

	┌                                                                                                      ┐
 «О направлении пациентов 

в ОЦ СПИД»
	
	


       Прошу Вас в течение 7 календарных дней направить в эпидемиологический отдел ОЦ СПИД (г.Нижний Новгород, улица Минина дом 20 корпус Е, кабинет 15) следующих пациентов:

	№/№
	Фамилия, имя, отчество (полностью)
	пол
	Число, месяц, год рождения
	Домашний адрес (по регистрации)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Главный врач                                                                            Г.Ф.Мошкович                                          

Приложение 3.

Направление № _________________

на исследование образцов сыворотки крови на СПИД в ИФА

в ГУНО «Областной центр по профилактике и борьбе со СПИД и инфекционными заболеваниями»

от ЛПУ_____________________________________________адрес______________________________________________

Ф.И.О.главного врача________________________________телефон главного врача_______________________________

Ф.И.О. и телефон ответственного лица за забор крови на ВИЧ_________________________________________________ 
	№/№
	Фамилия, имя, отчество (полностью)
	пол
	Дата рождения (число, месяц, год)
	Домашний адрес
	Код 

контин-гента
	Дата забора крови
	Результат

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


Должность, фамилия, подпись лица, направившего материал___________________________________________________
Дата____________________________                                                                                     Принято ОЦ СПИД: 
