Порядок  госпитализации в областное государственное казённое учреждение здравоохранения    « Иркутская областная психиатрическая больница №2».

1. Общая часть.

     ОГКУЗ ИОПБ №2 оказывает плановую  специализированную медицинскую помощь при психических расстройствах и расстройствах поведения    по территориальному принципу  согласно приказа  министерства здравоохранения Иркутской области от 10 июля 2015 г. N 71-мпр  «Об организации оказания первичной медико-санитарной специализированной психиатрической медицинской помощи в медицинских организациях, подведомственных министерству здравоохранения Иркутской области», руководствуясь законом Российской Федерации « О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании»  от 2 июля 1992 года №3185-1 (далее Законом) и в соответствии с «Порядком оказания медицинской помощи при психических расстройствах и рсстройствах поведения» , утверждённым приказом Минзравсоцразвития России от 17.05.2012г. № 566н.   

     Согласно приказу № 71- мпр «Об организации оказания первичной медико-санитарной специализированной психиатрической медицинской помощи в медицинских организациях, подведомственных министерству здравоохранения Иркутской области»  ОГКУЗ ИОПБ №2 является  медицинской организацией , оказывающей 2-ой этап  психиатрической медицинской помощи в плановой форме и обеспечивает:
1) оказание психиатрической помощи населению в стационарных условиях;

2) проведение медицинского психиатрического освидетельствования;

3) при наличии медицинских показаний направление пациентов в психиатрические отделения медицинских организаций 3 этапа .
      Согласно Приложения к  приказу № 71- мпр «Об организации оказания первичной медико-санитарной специализированной психиатрической медицинской помощи в медицинских организациях, подведомственных министерству здравоохранения Иркутской области»,  ОГКУЗ ИОПБ №2 оказывает специализированную  психиатрическую медицинскую помощь:

1). Пациентам с хроническими формами психических заболеваний, утратившим социальные связи , в том числе, закончившим принудительное лечение, из всех муниципальных образований Иркутской области.

2). Пациентам без определённого места жительства и жителям других регионов России с психическими расстройствами из всех муниципальных образований Иркутской области.

3). Пациентам с психическими расстройствами с сопутствующим заболеванием «туберкулёз», в том числе находящимся на принудительном лечении общего типа, из всех муниципальных образований Иркутской области.

4). Пациентам, нуждающимся в стационарном психиатрическом лечении из Осинского, Боханского, Усть-Удинского районов Иркутской области.

2.  Основания для госпитализации в медицинскую организацию ОГКУЗ ИОПБ №2, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях.
 2.1. Основаниями для госпитализации в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, являются наличие у лица психического расстройства и решение лечащего  врача-психиатра о проведении психиатрического обследования или лечения в стационарных условиях либо постановление судьи.
2.2.  Госпитализация лица, в том числе лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, за исключением случаев, предусмотренных статьей 29 Закона, осуществляется добровольно - по его просьбе или при наличии его согласия на госпитализацию. 
2.3.  Согласие на госпитализацию в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, оформляется в письменной форме, подписывается госпитализируемым лицом, одним из родителей или иным законным представителем, медицинским работником и содержится в медицинской документации.
2.4. Психиатрическая помощь оказывается при добровольном обращении лица и при наличии его информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство, за исключением случаев, предусмотренных законом Российской Федерации « О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании»  от 2 июля 1992 года №3185-1 (далее Законом).
2.4.1. Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство.
2.4.1.1. Лечение лица, страдающего психическим расстройством, осуществляется при наличии в соответствии с законодательством в сфере охраны здоровья его информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство, за исключением случаев, предусмотренных пунктом 2.1.1.4. настоящего Положения.
 2.4.1.2. Врач обязан предоставить лицу, страдающему психическим расстройством, в доступной для него форме и с учетом его психического состояния информацию о характере психического расстройства, целях, методах, включая альтернативные, и продолжительности рекомендуемого лечения, а также о болевых ощущениях, возможном риске, побочных эффектах и ожидаемых результатах. О предоставленной информации делается запись в медицинской документации.
2.4.1.3. Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении несовершеннолетнего в возрасте до пятнадцати лет или больного наркоманией несовершеннолетнего в возрасте до шестнадцати лет дает один из родителей или иной законный представитель, в отношении лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, если такое лицо по своему состоянию не способно дать информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство, - его законный представитель после сообщения лицам, дающим информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство, сведений, предусмотренных пунктом 2.1.1.2. настоящего Положения.. Законный представитель лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, извещает орган опеки и попечительства по месту жительства подопечного о даче информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство не позднее дня, следующего за днем указанного согласия.

2.4.1.4. Лечение может проводиться без согласия лица, страдающего психическим расстройством, или без согласия его законного представителя только при применении принудительных мер медицинского характера по основаниям, предусмотренным Уголовным кодексом Российской Федерации, а также при недобровольной госпитализации по основаниям, предусмотренным статьей 29  Закона. В этих случаях, кроме неотложных, лечение применяется по решению комиссии врачей-психиатров.

2.4.1.5.  В отношении лиц, указанных в пункте 2.1.1.4. Положения , применение для лечения психических расстройств хирургических и других методов, вызывающих необратимые последствия, а также проведение испытаний методов профилактики, диагностики, лечения и медицинской реабилитации, лекарственных препаратов для медицинского применения, специализированных продуктов лечебного питания и медицинских изделий не допускаются.
2.4.1.6.  Несовершеннолетнему в возрасте до пятнадцати лет или больному наркоманией несовершеннолетнему в возрасте до шестнадцати лет психиатрическая помощь оказывается при наличии информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство одного из родителей или иного законного представителя, а лицу, признанному в установленном законом порядке недееспособным, если такое лицо по своему состоянию не способно дать информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство, психиатрическая помощь оказывается при наличии информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство его законного представителя в порядке, установленном Законом.

 2.5. Лицо, обратившееся за оказанием психиатрической помощи, один из родителей или иной законный представитель лица, указанного в пункте 2.2., имеют право отказаться от медицинского вмешательства или потребовать его прекращения, за исключением случаев, установленных Законом. Законный представитель лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, осуществляет данное право в случае, если такое лицо по своему состоянию не способно отказаться от медицинского вмешательства.
2.5.1.  Отказ от лечения.
2.5.1.1. Лицо, страдающее психическим расстройством, один из родителей или иной законный представитель несовершеннолетнего в возрасте до пятнадцати лет или больного наркоманией несовершеннолетнего в возрасте до шестнадцати лет, законный представитель лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, если такое лицо по своему состоянию не способно отказаться от лечения, имеют право отказаться от предлагаемого лечения или потребовать его прекращения в порядке, установленном законодательством в сфере охраны здоровья, за исключением случаев, предусмотренных пунктом  2.1.1.4. Положения.  Законный представитель лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, извещает орган опеки и попечительства по месту жительства подопечного об отказе от лечения или его прекращении не позднее дня, следующего за днем указанных отказа от лечения или его прекращения.

 2.5.1.2. Лицу, отказывающемуся от лечения, либо его законному представителю должны быть разъяснены возможные последствия такого отказа или прекращения лечения. Отказ от лечения оформляется в письменной форме, подписывается лицом, отказавшимся от лечения, одним из родителей или иным законным представителем, медицинским работником и содержится в медицинской документации.

2.6. Принудительные меры медицинского характера
Принудительные меры медицинского характера применяются по решению суда в отношении лиц, страдающих психическими расстройствами, совершивших общественно опасные деяния, по основаниям и в порядке, установленным Уголовным кодексом Российской Федерации и Уголовно-процессуальным кодексом Российской Федерации.
2.7. Основания для госпитализации в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, в недобровольном порядке.
Лицо, страдающее психическим расстройством, может быть госпитализировано в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, без его согласия либо без согласия одного из родителей или иного законного представителя до постановления судьи, если его психиатрическое обследование или лечение возможны только в стационарных условиях, а психическое расстройство является тяжелым и обусловливает:

а) его непосредственную опасность для себя или окружающих, или

б) его беспомощность, то есть неспособность самостоятельно удовлетворять основные жизненные потребности, или

в) существенный вред его здоровью вследствие ухудшения психического состояния, если лицо будет оставлено без психиатрической помощи.
2.7.1.Психиатрическое освидетельствование лиц, госпитализированных в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, в недобровольном порядке.
2.7.1.1. Лицо, госпитализированное в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, по основаниям, предусмотренным статьей 29 Закона, подлежит обязательному психиатрическому освидетельствованию в течение 48 часов комиссией врачей-психиатров медицинской организации, которая принимает решение об обоснованности госпитализации. В случаях, когда госпитализация признается необоснованной и госпитализированный не выражает желания остаться в медицинской организации, оказывающей психиатрическую помощь в стационарных условиях, он подлежит немедленной выписке.

2.7.1.2. Если госпитализация признается обоснованной, то заключение комиссии врачей-психиатров в течение 24 часов направляется в суд по месту нахождения медицинской организации, оказывающей психиатрическую помощь в стационарных условиях, для решения вопроса о дальнейшем пребывании лица в ней.

2.7.2. Обращение в суд по вопросу о госпитализации в недобровольном порядке.

2.7.2.1. Вопрос о госпитализации лица в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, в недобровольном порядке по основаниям, предусмотренным статьей 29  Закона, решается в суде по месту нахождения медицинской организации, оказывающей психиатрическую помощь в стационарных условиях.

 2.7. 2.2. Заявление о госпитализации лица в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, в недобровольном порядке подается в суд представителем медицинской организации, в которой находится лицо.
2.7.2.3. К заявлению, в котором должны быть указаны предусмотренные законом основания для госпитализации в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, в недобровольном порядке, прилагается мотивированное заключение комиссии врачей-психиатров о необходимости дальнейшего пребывания лица в медицинской организации, оказывающей психиатрическую помощь в стационарных условиях.

2.7.2.4. Принимая заявление, судья одновременно дает санкцию на пребывание лица в медицинской организации, оказывающей психиатрическую помощь в стационарных условиях, на срок, необходимый для рассмотрения заявления в суде.

2.8. Права пациентов, находящихся в медицинских организациях, оказывающих психиатрическую помощь в стационарных условиях.
 2.8.1.  Пациенту должны быть разъяснены основания и цели госпитализации его в медицинскую организацию, оказывающую психиатрическую помощь в стационарных условиях, его права и установленные в указанной медицинской организации правила на языке, которым он владеет, о чем делается запись в медицинской документации.
3. Перечень документов, необходимый при госпитализации в ОГКУЗ ИОПБ №2.
1) Документ, удостоверяющий личность (паспорт).

2) Страховой полис обязательного медицинского страхования. 

3) Направление на госпитализацию  в ОГКУЗ ИОПБ №2 из Иркутского областного психоневрологического диспансера, участкового психиатра,  по форме, утверждённой  приказом министерства здравоохранения Иркутской области от 22.05.2013г. № 83-мпр «Об утверждении формы направления в медицинские организации Иркутской области», заверенное соответствующим образом с заполнением всех предусмотренных строк, с подробной выпиской из амбулаторной карты с указанием катамнеза психического расстройства, указанием факта выдачи листка нетрудоспособности (при наличии), периода длительности нетрудоспособности. 
4) Справка МСЭ (при наличии группы инвалидности).
5)При направлении на принудительное лечение необходимы: 
- документ удостоверяющий личность (паспорт);

- страховой полис обязательного медицинского страхования;                                                          - постановление суда о применении принудительной меры медицинского характера в виде принудительного помещения в психиатрический стационар общего типа         (для поступающих на принудительное лечение с сопутствующей туберкулёзной патологией);                                                                                                                                       - заключение комиссии судебно-психиатрических экспертов (для поступающих на принудительное лечение с сопутствующей туберкулёзной патологией). 

- справка МСЭ (при наличии группы инвалидности).

       6) При направлении на госпитализацию больных, нуждающихся в одновременном     

           лечении туберкулеза и психического заболевания в условиях ОГКУЗ «Иркутская 
           областная психиатрическая больница № 2», в направлении на госпитализацию  от 
           врача–фтизиатра должны быть указаны дополнительно  дата установления диагноза 
           центральной врачебной контрольной комиссией противотуберкулезного 
           учреждения здравоохранения, эпидемиологический номер; к направлению должны 
           прилагаться рентгеновские снимки, подтверждающие наличие туберкулезного 
           процесса,  направление врача-психиатра.
7). При направлении на госпитализацию недееспособного пациента, приложить копию решения суда о признании недееспособности и копию документа о назначении опекуна. При госпитализации недееспособных пациентов обязательно присутствие опекуна.
При госпитализации желательно сопровождение пациентов близкими родственниками для беседы с врачом.
1

