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 Ранняя диагностика ВИЧ инфекции 

 

 Постановка на диспансерный учет 

 

 Диспансерное наблюдение  

 

 Кодировка причин смертности 

 

 



Диспансерное 
наблюдение больных 
ВИЧ-инфекцией 

Оказание медицинской 
помощи больным ВИЧ-
инфекцией на 
терапевтическом участке 

Проведение контролируемой 
химиопрофилактики ВИЧ-
инфекции у ВИЧ-
инфицированных беременных 
женщин 

П 6 Медицинские организации 2 уровня  

ЦРБ  

городские 
поликлиники 

Проведение диспансеризации 
женщинам с ВИЧ-инфекцией 
фертильного возраста совместно с 
врачами-акушерами-гинекологами ЖК с 
проведением планового 
гинекологического осмотра пациенток не 
реже 2 раз в год 

Приказ МЗ ИО от 24 января 2014 года  
№ 7-мпр 
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Ранняя диагностика 

«Д» наблюдение 

Неопределяемая ВН 

Раннее начало АРТ 

На уровне 
индивидуума 
Повышение 

продолжительности 
и качества жизни 

На уровне 
популяции 

• Контроль 
над 
эпидемией 

• Снижение 
числа новых 
случаев 



 Вновь выявленных – 1596 человека 

 Поставлено на ДУ –  777 человека  

                          

                       Критерий   - 75 %     

48,6

% 



Рекомендуется провести плановые приемы врачей-специалистов : 
  врача-инфекциониста – через 1, (2), 3 месяца от начала АРТ; 

затем каждые 3 месяца до снижения ВН ниже уровня определения 
и CD4 ≥ 500 клеток/мкл; далее каждые 6 месяцев (при CD4 ≥ 
500 клеток/мкл и ВН ниже уровня определения); 

  врача-офтальмолога – каждые 6 месяцев при CD4 < 100 
клеток/мкл; каждые 12 месяцев при CD4 > 100 клеток/мкл; 

  врача-акушера-гинеколога – при стадии 3 по РК, 2006 и CD4 ≥ 
200 клеток/мкл – каждые 12 месяцев; во всех остальных случаях 
– каждые 6 месяцев; 

  врача-невролога – каждые 6 месяцев при CD4 < 200 
клеток/мкл; каждые 12 месяцев при CD4 > 200 клеток/мкл; 

  врача-фтизиатра – при CD4 < 350 клеток/мкл для повторного 
назначения ХП туберкулеза по индивидуальной схеме на 
территории с высоким распространением лекарственно-
устойчивых форм туберкулеза 
 



  В срок до 30 июля 2019 ждем от Вас 
заполненные таблицы (5 таблиц) 

 

Распоряжение МЗИО №1510-мр от 08.07.2019 
года 

 

 Детские поликлиники сверка в очном 
режиме с педиатрами центра , согласно 
графику  

 

 

 





Приказ №1027-мпр от 17.08.2009 «Об 
организации работы по ВИЧ-инфекции»:  

приложение №15  извещение о смерти 
больного ВИЧ-инфекцией. 







Каких? 

Стадия? 

Дата 
иммуноблота 

Диагноз? 



Нет диагноза! 

Есть, но 
бесполезный 



Дата? 

Что это? 



Что это? 



 Для формированиями достоверных 
статистических данных по смертности 
больных с ВИЧ-инфекцией необходимо 
правильно заполнять извещения о смерти.  

 Все пункты должны быть заполнены 
точными данными 

 Пункт «Диагноз патологоанатомический» 
обязателен для заполнения 

 Диагноз: СПИД выставляется строго при 
наличии СПИД-индикаторных 
заболеваний(28 нозологий) с обязательным 
подтверждением (лабораторным и др.)  



 Коваленкова Ксения Николаевна 

8(395)2 486228 доб 1118 

Электронная почта: kkn@aids38.ru 


