
l85002 г. Петрозаводск, Сыктывкарская д.9

прикАз

от <а2>> сентября 2023 г. лЪ 01-04vJL
г. Петрозаводск

Об утверlклении порядков госпнтализации в гинекологическо€ 1l

акушерское отделенпе патологrrи беременных,
направления пачиентов на консультатшвный прием в КДО

ПРИКАЗЫВАЮ:

1.Утвердить:

1.1. Порядок госпитмизации в гинекологическое отделение
Государственного бюджетного учреждения здравоохранения Республики
Карелия кРеспубликанский перинатЕIльный центр им Гуткина K.A.>l согласно
приложению Nsl;

|.2. Порядок госпит€lJIизации в акушерское отделение патологии
беременных государственного бюджетного г{реждения здравоохранениJl
Республики Карелия <Республиканский перинатЕrльный центр имени Гуткина
К.А> согласно приложению Nл2;

1.3. <Порядок направления на консультативный прием в Государственное
бюджетное учреждение здравоохранения Республики Карелия
кРеспубликанский перинатЕrльный центр имени Гуткина К.А> согласно
приложению N93

2. Ознакомить с приказом сотудников ГБУЗ <<PПЦ) до 25 сентября т.г.

3. Разместить данный прикaв на официальном сайте учреждения.

МИНИСТЕРСТВО ЗДРЛВООХРАНЕНИЯ И СОЦИАЛЬНОГО РАЗВИТИЯ
РЕСПУБЛИКИ КАРЕЛИЯ

Государственное бюджетное учреждение здравоохранения Республики
Карелия << Республиканский перинатальный центр имени Гуткина К.А.>

В целях обеспечения Территориальной программы государственных
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Республике
Карелия на2O2З год и на плановый 2024 и 2025 г,г.



4. Направить указанный прик€rз для ознакомления в медицинские

организации Республики Карелия

5. Разместить тезисы-разъяснения из данного приказа в понятной для

пациентов форме на информационных стендах в консультативно-

диагностическом отделении ГБУЗ <РtЩ им Гуткина К.А.>

6. Контроль за исполнением приказа оставляю за собой.

И.о. главного врача Е.Ю. Шакурова/'
-7 . /'а.Z)a,.-r,.'L



ПриложениеN!: l к llрикalзу

ГБУЗ <<РIltlиrl l-rткина К,А,"

- " "{,(, ?V, 2-1" х"ТсУlvчsэt
Порядок

госпитализации в акушерское отделение патологии
беременных государственного бюджетного учреждения

здравоохранения Республики Карелия <<Республиканский
перинатальный центр имени Гуткина К.А>>

Настоящее Положение разработано в соответствии приказом
Минздрава России от 20. l0.2020 N llЗOн "Об утверждении Порядка
оказан1lя медицинской помощ!l по профилю "акушерство и гl.tнекологlля (за
исключением лlспользования вс поN,lогательных репродуктивных
технологиГt)", приказом Министерства здравоохраненIlя Республики
Карелtля от 28.0l .202 l г Nц l68 (Об органлtзации акушерско-
гt.lнекологI,1ческой помощll на территориlл Республики Кареллtя>

l. Госуларственное бюджетное учреждение здравоохранения
Республлtки Карелия Реслублtлканскил'l перинатальный центр именI. Гуткlлна
К.А.> (далее- ГБУЗ кРПI_( им Гуткина К.А>) относится к учреждениям IIl
группы! оказывающим помощь беременным, роженицам' родильницам

группы высокого p}lcka.
2. Критериями для определения этапности оказания медицинской

помощи и направления беременных женщин для плановой госпит€urизации
(включающей последутощее родорrврешение) являются:

предлежание плаценты, подтвержденное при УЗИ в сроке 34 - 36
недель;

поперечное и косое положение плода;
преэкJIампсия;
холестаз, гепатоз беременных;
кесарево сечение в анамнезе при нzrличии признаков несостоятельности

рубца на матке;
рубеu на матке после консервативной миомэктомии или перфорации

матки при наличии признаков несостоятельности рубца;
беременность после реконструктивно-пластических операций на

половых органах, рЕврывов промежности III - IV степени при предыдущих
родах;

нш]ичие у плода врожденных аномалий (пороков развития), требующих
хирургической коррекции;

метаболические заболевания плода (требующие лечения сразу после
рождения);

водянка плода;
заболевания сердечно-сосудистой системы февматические и

врожденные пороки сердца вне зависимости от степени недостаточности



кровообращенияl, пролапс митрмьного клапана с гемодинамическими

нарушениями, оперированные пороки сердца, аритмии, миокардиты,
кардиомиопатии, хроническая артериальнаJI гипертензия);

тромбозы, тромбоэмболии и тромбофлебиты в анамнезе и при
настоящей беременности;

заболевания органов дыхания, сопровождающиеся рiввитием легочной
или сердечно-легочной недостаточности;

лиффузные заболевания соединительной ткани, антифосфолипидный
синдром;

заболевания почек, сопровождающиеся почечной недостаточностью
или артериальной гипертензией, аномалии рtввитиrl мочевыводящих путей,
беременность после нефрэктомии;

заболевания печени (токсический гепатит, острые и хронические
гепатиты, цирроз печени);

эндокринные заболевания (сахарный диабет любой степени
компенсации, заболевания щитовидной железы с клиническими признаками
гипо- или гиперфункции, хроническаlI надпочечниковаr{ недостаточность);

заболевания органов зрения (миопия высокой степени с изменениями
на глазном дне, отслойка сетчатки в анамнезе, глаукома);

заболевания крови (гемолитическая и апластическая анемия, тяжелая
железодефицитная анемия, гемобластозы, тромбоцитопения, болезнь
Виллебранда, врожденные дефекты свертывающей системы крови);

заболевания нервной системы (эпилепсия, рассеянный склероз,
нарушения мозгового кровообращения, состояЕия после перенесенных
ишемических и геморрагических инсультов);

миастения;
злокачественные новообразования в анамнезе либо выявленные при

настоящей беременности вне зависимости от локаJIизации;
сосудистые ммьформации, аневризмы сосудов;
перенесенные в анамнезе черепно-мозговые травмы, травмы

позвоночника, ^газа;

3, Критериями для срочного направления пациенток в РПЦ являются:
-преждевременные роды, вкJIючая дородовое излитие околоплодных
вод, при сроке беременности менее Зб недель, при отсутствии
противопоказаний для транспортировки;
-преэклампсия, эклампсиlI;
-истмико-цервикальная недостаточность при сроке 22-32 недели;

-признаки гипоксии плода, подтвержденные результатами
пренатальной диагностики (кардиотокография, допплерометрия);

-задержка внутриутробного роста плода II - III степени;
-изоиммунизация при беременности;
-тяжелое много- и маJIоводие;
-прочие состояния, угрожающие жизни беременной женщины или

плоду, при отсутствии противопокiваний для транспортировки.



4. Направление беременных в акушерское отделение патологии
беременных ГБУЗ РПЦ осуществляется в соответствии с санитарно-
эпидемиологическими правилами.

5. Запись пациенток для планового родоразрешения и для проведения
плановых лечебно-диагностических мероприятий осуществляется через
систему РИАМС <<Промед>> лечащим врачом направляемой медицинской
организации.

6. При плановом поступлении в отделение патологии беременных
пациентки должны иметь при себе:

-паспорт;
-направление на госпит€lJIизацию (форма 057у-04);
-обменную карry беременной, роженицы, родильницы;
-туалетные принадлежности
-хаJIат, тапочки, ночнаrI рубашка (пижама)
-компрессионный трикотаж (при поступлении на плановое

родоразрешение операцией кесарево сечение, а также при риске ВТЭО (при
беременности) 2 балла и более.

-противотуберкулезная сверка (заключение фтизиатра, данные
последней флюорограммы беременной и взрослых членов семьи совместно
проживающих)

7. При плановом поступлении в отделение патологии беременных у
пациенток должны отсутствовать эпидемические противопок€вания для
нахождения в отделении

8. Госпитализация в срочном порядке из женских консультаций и
стационаров медицинских организаций осуществляется по направлению
врача направляемой организации по предварительному оповещению:

- в рабочее время заведующей АОПБ (телефон 89б43178482);
-или врача приемного отделения (телефон 670712, +7(8142)333114

лоб.1029),
-дежурного врача акушера-гинеколога (телефон 89б43178481),
-врача Акушерского дистанционного I {eHTpa с выездными бригадами

(телефон 8-960-21 3-87-04)


