Порядок и условия предоставления бесплатной медицинской помощи детям
ГБУ РМЭ "Детская республиканская клиническая больница" оказывает специализированную медицинскую помощь в объеме работ и услуг, определенных лицензией на право осуществления медицинской деятельности.

В ДРКБ оказывается экстренная стационарная и плановая стационарная помощь.

Экстренная стационарная медицинская помощь по экстренным показаниям оказывается круглосуточно по направлению врачей медицинских учреждений, врачей скорой помощи, а также больным, самостоятельно обратившимся в приемный покой в день обращения.

Отсутствие у пациента страхового полиса, документов, удостоверяющих личность, не является причиной отказа в экстренном его приеме для оказания неотложной медицинской помощи.

Госпитализация для плановой стационарной медицинской помощи осуществляется с понедельника по пятницу с 830 до 1600. Условием плановой госпитализации является наличие направления на плановую госпитализацию, выданное специалистом консультативной поликлиники ДРКБ, результатов предварительного догоспитального обследования по месту жительства, страхового медицинского полиса, документа, удостоверяющего личность (свидетельство о рождении/паспорт), страхового пенсионного свидетельства (СНИЛС) (при наличии).

Специализированная медицинская помощь в ДРКБ оказывается в следующих случаях:

· при болезнях эндокринной системы, расстройствах питания и нарушениях обмена веществ

· при болезнях нервной системы

· при болезнях уха и сосцевидного отростка

· при болезнях системы кровообращения

· при болезнях органов дыхания

· при болезнях органов пищеварения

· при болезнях мочеполовой системы

· при болезнях костно-мышечной системы и соединительной ткани

· при травмах, отравлениях и некоторых других последствиях воздействия внешних причин

· при врожденных аномалиях (пороках развития)
· при деформациях и хромосомных нарушениях

Лечение в условиях круглосуточного стационара в структурных подразделениях ДРКБ проводится в соответствии с клиническими показаниями в соответствии со стандартами (протоколами) оказания медицинской помощи:

· при состояниях, требующих активного лечения и динамического круглосуточного наблюдения (оказания реанимационных мероприятий и интенсивной терапии, оперативного и консервативного лечения)

· при заболеваниях, в т.ч. острых

· при обострении хронических болезней

· при отравлениях

· при травмах

· при проведении специальных видов исследования, в т.ч. при невозможности их проведения в амбулаторных условиях

· при выполнении мероприятий индивидуальной программы реабилитации детей-инвалидов

· при обследовании по направлениям военно-медицинских комиссий

Возможно наличие очередности для плановых больных на прием к врачу-специалисту не более 10 дней со дня обращения пациента.

Возможно наличие очередности на госпитализацию в дневной стационар не более 14 дней со дня обращения пациента.

При оказании специализированной медицинской помощи в государственных и муниципальных учреждениях Республики Марий Эл длительность ожидания плановой госпитализации не должна превышать 30 дней с момента обращения пациента, за исключением больных неврологического, кардиологического и офтальмологического профилей. Очередность при оказании специализированной стационарной медицинской помощи больным неврологического, кардиологического и офтальмологического профилей в государственных и муниципальных медицинских учреждениях Республики Марий Эл – не более 45 дней со дня обращения пациента.

Обеспечение медикаментами, изделиями медицинского назначения и расходными материалами осуществляется в соответствии с перечнем жизненно необходимых и важнейших лекарственных средств, изделий медицинского назначения и расходных материалов, применяемых при оказании стационарной медицинской помощи.

Питание больных детей, проведение лечебно-диагностических манипуляций, лекарственное обеспечение осуществляется с момента поступления больного в стационар.

Лечащий врач обязан информировать больного (старше 15 лет), его родителей или законных представителей о ходе лечения, прогнозе заболевания, необходимом индивидуальном режиме.

По медицинским показаниям один из родителей или иной член семьи может находиться в стационаре вместе с больным ребенком до 18 лет (при согласии ребенка с 15 лет), при этом обеспечивается питание лиц, обеспечивающих уход.

Критерии выписки из стационара:

· отсутствие угрозы жизни больного

· стабилизация состояния и основных клинико-лабораторных показателей патологического процесса по основному заболеванию

· отсутствие необходимости в круглосуточном наблюдении

· подбор лечения в соответствии с установленным диагнозом

