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Руководителям 

медицинских организаций подведомственных Департаменту здравоохранению 

Курганской области
Департамент здравоохранения по Курганской области, в соответствии с поручением Заместителя Председателя Правительства Российской Федерации Голиковой Т.А. направляем алгоритм проведения вакцинации против новой коронавирусной инфекции (COVID-19) граждан, выписывающихся из стационара, для использования в работе.

Приложение на 2 л.

И.о. директора Департамента 

здравоохранения Курганской области                                                               Е.В. Островских

Филиппова Е.А.
46-01-90
Носова Е.Г. 

46-62-11

Алгоритм проведения вакцинации против COVID-19 граждан, находящихся на стационарном лечении в медицинской организациях Курганской области .
1. При поступлении пациента в стационар (круглосуточный, дневной)  лечащим врачом собирается эпидемиологический анамнез, определяется наличие показаний к вакцинации (приоритетные группы населения в соответствии приказом Минздрава России от 09.12.2020 № 1307н), отсутствие противопоказаний к вакцинации заполняет 
  анкету  определения показаний для вакцинации Новой коронавирусной инфекции Covid19», приложение 1 .

2.   Лечащий врач уведомляет пациента:

 - о наличии показаний для  проведения вакцинации,
- о возможных поствакцинальных осложнениях, 
получает предварительное согласие пациента на проведение вакцинации.

3. Врач-эпидемиологом стационара  выдает пациенту:

-  анкету пациента, 
- бланк информированного добровольного согласия для заполнения,  

- также информационные материалы о вакцинации.

4. Лечащий врач определяет дату вакцинации, информацию передает врачу эпидемиологу  (или ответственному лицу по вакцинации )  медицинской организации. 

5. Информация о количестве запланированных к вакцинации пациентов передается в  поликлинику территориальную (или иную прикрепленную)  для формирования укладки проведения вакцинации .

6. В день вакцинации пациента осуществляется:

- осмотр  врачом-терапевтом (измерение  температуры, сатурации, ЧСС, АД, аускультацией дыхательной и сердечно-сосудистой системы, осмотром зева)

-  врач терапевт  заполняет Форму  осмотра перед вакцинацией от COVID-19.

7. Мобильная бригада   поликлиники   выполняет вакцинацию пациенту в соответствии с СОПом работы мобильной бригады.

8. Лечащий врач   информацию  о проведении первого этапа вакцинации:

-  вносит    в выписные документы пациента, 
- указывает дату второго этапа вакцинации, 

- информирует пациента о дате второго этапа вакцинации  - пациент расписывается, что он информирован о дате второго этапа вакцинации 
- передает выписной документ врачу эпидемиологу (или ответственному лицо по вакцинации).

9.  Врач эпидемиолог (или ответственное лицо по вакцинации)  передает   информацию  о проведении вакцинации первого этапа в территориальные амбулаторно-поликлиническое учреждение и по фактическому проживанию для организации второго этапа вакцинации. 
10. Также информация о проведении вакцинации вносится в Федеральный регистр учета вакцинированных пациентов сотрудниками поликлиники выполняющих вакцинацию 
 Приложение 1 
	Анкета определения показаний для вакцинации Новой коронавирусной инфекции Covid19 

	ФИО пациента  

дата рождения  

	I
	Эпидемиологический анамнез по Новой коронавирусной инфекции Covid19

	1
	Болел
	Да/нет
	

	2
	Вакцинирован
	Да/нет
	

	3
	Показания  вакцинации против коронавирусной инфекции, вызываемой вирусом SARS-CoV-2

	3.1
	  Приоритет  1-го уровня относятся:

взрослые, работающие по отдельным профессиям и должностям:

работники медицинских, образовательных организаций, социального обслуживания и многофункциональных центров);

лица, проживающие в организациях социального обслуживания;

лица с хроническими заболеваниями, в том числе с заболеваниями бронхолегочной системы, сердечно-сосудистыми заболеваниями, сахарным диабетом и ожирением.
	Да/нет
	

	3.2
	Приоритету 2-го уровня относятся:

взрослые, работающие по отдельным профессиям и должностям:

работники организаций транспорта и энергетики, сотрудники правоохранительных органов, государственных контрольных органов в пунктах пропуска через государственную границу;

лица, работающие вахтовым методом;

волонтеры;

военнослужащие;

работники организаций сферы предоставления услуг.
	Да/нет
	

	3.3
	Приоритету 3-го уровня относятся:

государственные гражданские и муниципальные служащие;

обучающиеся в профессиональных образовательных организациях и образовательных организациях высшего образования старше 18 лет;

лица, подлежащие призыву на военную службу.
	Да/нет
	

	II
	Противопоказаниями к вакцинации являются

	1
	гиперчувствительность к какому-либо компоненту вакцины или вакцины, содержащей аналогичные компоненты;
	ДА/НЕТ
	

	2
	тяжелые аллергические реакции в анамнезе;
	ДА/НЕТ
	

	3
	острые инфекционные и неинфекционные заболевания, 
	ДА/НЕТ
	обострение хронических заболеваний - вакцинацию проводят через 2-4 недели после выздоровления или ремиссии. При нетяжелых ОРВИ, острых инфекционных заболеваниях ЖКТ вакцинацию проводят после нормализации температуры;

	4
	возраст до 18 лет (в связи с отсутствием данных об эффективности и безопасности)
	ДА/НЕТ
	

	5
	беременность и период грудного вскармливания
	ДА/НЕТ
	

	III
	Противопоказания для введения компонента II:

	1
	тяжелые поствакцинальные осложнения (анафилактический шок, тяжелые генерализированные аллергические реакции, судорожный синдром, температура выше 40°С и т.д.) на введение компонента I вакцины.

	ДА/НЕТ
	

	IV
	Применяется с осторожностью при

	1
	хронических заболеваниях печени и почек,
	ДА/НЕТ
	

	2
	эндокринных заболеваниях (выраженных нарушениях функции щитовидной железы и сахарном диабете в стадии декомпенсации)
	ДА/НЕТ
	

	3
	тяжелых заболеваниях системы кроветворения
	ДА/НЕТ
	

	4
	эпилепсии и других заболеваниях ЦНС
	ДА/НЕТ
	

	5
	Острый  коронарный синдром 
	ДА/НЕТ
	

	6
	острое нарушение мозгового кровообращения
	ДА/НЕТ
	

	7
	миокардит, эндокардит перикардит (выбрать).
	ДА/НЕТ
	

	V
	Риск для следующих групп

Вследствие недостатка информации вакцинация может представлять пациентов:стимуляция иммунной системы может привести к обострению заболевания, особенно следует с осторожностью относиться к пациентам с аутоиммунной патологией, имеющей тенденцию к развитию тяжелых и жизнеугрожающих состояний

	1
	  Аутоиммунные заболевания 
	ДА/НЕТ
	

	2
	Злокачественные новообразования 
	ДА/НЕТ
	

	VI
	Особые указания
у пациентов, получающих иммуносупрессивную терапию, и пациентов с иммунодефицитом может не развиться достаточный иммунный ответ. Поэтому прием препаратов, угнетающих функцию иммунной системы, противопоказан в течение, как минимум, 1 месяца до и после вакцинации из-за риска снижения иммуногенности.

	VII
	Принятие решения о вакцинации должно основываться на оценке соотношения пользы и риска в каждой конкретной ситуации.
	Показано 

ДА/НЕТ 

	VIII
	Дата вакцинации 
	

	IX
	ФИО  подпись лечащего врача
	

	X
	ФИО  подпись  заведующего  отделением 
	


