УТВЕРЖДЕНО

Приказ Министерства

здравоохранения Донецкой 

Народной Республики

от 19.08.2015 № 012.1/285
Инструкция 

по заполнению формы первичной учетной документации № 065/у

«Медицинская карта № _____ больного венерическим заболеванием»

1. Данная Инструкция определяет порядок заполнения формы первичной учетной документации № 065/у «Медицинская карта № ______ больного венерическим заболеванием» (далее – форма № 065/у), которая заполняется врачом-дерматовенерологом, работающим в кожно-венерологическом диспансере (кабинете), на всех больных, у которых выявлено венерическое заболевание.

2. При составлении формы № 065/у должны быть заполнены все пункты. Особенно досконально должны быть сделаны записи врача: все сведения о больном (фамилия, имя, отчество, адрес), сведения о лицах, указанных в качестве источника заражения, о членах семьи и контакты, так как эти данные служат для оперативной работы дерматовенерологического учреждения.

Примечание: если источник заражения не был сразу назван больным, а был обнаружен лишь при осмотре контактов, то сведения о нем должны быть вычеркнуты из пункта 21 и внесены в пункт 20 формы № 065/у.

3. Форма № 065/у, заполняющаяся на больных венерическими заболеваниями, которые получают систематический курс лечения и находятся под наблюдением после окончания лечения, хранится в кабинете лечащего врача до снятия больного с учета. 

4. Форма № 065/у больных, принимающих курсовое лечение, размещается в картотеке врача по датам явки. При таком хранении медицинский персонал легко подбирает для врача форму № 065/у больных, назначенных на данный день, а после окончания приема выявляют больных, не явившихся на прием и подлежащих вызову.

5. Форма № 065/у используется для составления формы отраслевой статистической отчетности  № 34 «Отчет о контингенте больных сифилисом, гонококковой инфекцией, грибковыми кожными болезнями за ______ год».

6. В случае ведения формы № 065/у в электронном формате в нее должна быть включена вся информация, которая содержится в утвержденном бумажном носителе.

7. Срок хранения формы № 065/у – 5 лет.

Министр здравоохранения

Донецкой Народной Республики




       В.В. Кучковой
