Приглашение на госпитализацию.
Уважаемые  пациенты! Убедительная просьба внимательно ознакомится с   информацией , представленной в  приглашении!
        Вы приглашаетесь на госпитализацию в клинику детской хирургии ГБУЗ МО МОНИКИ 
им. М. Ф. Владимирского, расположенного по адресу: г. Москва, улица Щепкина 61/2, корпус 15, этаж 6.
      Проезд : станция  метро «Проспект Мира», выход в сторону «Олимпийского комплекса», пешком 10-15 минут.
        Госпитализация   в клинику детской хирургии ГБУЗ МО МОНИКИ  в рамках  территориальной программы обязательного медицинского страхования  для  детей Московской области в возрасте от 0 до 18 лет.
         Запись на госпитализацию по телефону  8-495-631-72-89, звонить ежедневно с 13.00 до 15.00 (кроме субботы и воскресенья).
Пациент _______________________________________________________________________
Дата рождения __________________________________________________________________
Адрес регистрации _______________________________________________________________
Диагноз ___________________________________________________________МКБ_________
Дата госпитализации______________________________________________________________
                  Госпитализация осуществляется :  
С понедельника по пятницу  -  корпус №5,  приемное отделение, с 08.00 до 11.00
В субботу и воскресенье  - корпус  №2, приемное отделение, с 08.00 до 12.00
      Госпитализация несовершеннолетнего осуществляется только в присутствии законных представителей (мама, папа, опекун или попечитель при наличии решения суда либо органа опеки).

На момент плановой госпитализации у ребенка не должно быть острых респираторных заболеваний  или обострения хронических в течении 2 недель.

      Дети, привитые живой оральной вакциной против полиемилита, не могут быть госпитализированы в отделение стационара в течение 60 дней после вакцинации.
      При отсутствии результатов обследования, необходимых документов в плановой госпитализации будет отказано!

           Посещение  в клинику детской хирургии ГБУЗ МО МОНИКИ, на период неблагоприятной эпидемиологической обстановки,  запрещены.
     Информацию о состоянии здоровья пациента можно узнать по телефону 
8-495-681-68-54 с 13.00 до 16.00.
Обращаем Ваше внимание, что информация предоставляется только законным представителям, либо лицам, указанным в «Информированном согласии законного представителя пациента  на обработку персональных данных».
Перечень документов 
необходимых для плановой госпитализации в клинику детской хирургии МОНИКИ
· направление  на плановую госпитализацию 057/у из лечебного учреждения к которому прикреплен полис ОМС пациента, заверенное печатью направившего лечебного учреждения (действительно 1 месяц);

· свидетельство о рождении (копия) или паспорт ребенка с 14 лет (копия); 

· полис обязательного медицинского страхования (ОМС) прикрепленный к лечебным учреждениям Московской области +копия;

· СНИЛС ребенка + копия;

· копия  1 страницы  и страницы прописки паспорта  одного из родителей;

· СНИЛС одного из родителей + копия;

· копия справки об инвалидности  (при наличии   у ребенка инвалидности);

· справка об отсутствии карантина (берется за 1-3 дня до госпитализации, об отсутствии контакта с инфекционными заболеваниями по месту жительства и в организованном коллективе в течение 21 дня);

· ксерокопия сертификата о прививках, сверенный по месту вакцинации, заверенный печатью врача или карту профилактических прививок (форма 063/у);

· выписка (подробная) из амбулаторной карты ребенка с обязательным указанием данных о реакции Манту (и/или Диаскин теста) (форма 027у);   

· амбулаторную карту и другие медицинские документы: выписки из истории болезни, результаты консультации специалистов (при наличии); рентгенограммы (при наличии), КТ, МРТ, снимки и/или электронные носители;

· детям с 15 лет копия флюорографии с давностью выполнения  не более 1 года;
· при наличии у пациента перед госпитализацией шатающихся зубов- консультация с томатолога (при необходимости удаление шатающихся зубов)
· общий анализ крови, время свертывания, длительность кровотечения, тромбоциты (действителен 10 дн.);

· общий анализ мочи (действителен 10 дн.); 

· соскоб на энтеробиоз (действителен 10 дн.);

· посев кала на дизгруппу  детям в возрасте до 2 лет (действителен 10 дней)

· кал на яйца глистов, гименолепидоз, простейшие (действителен 1 мес.); 

· ЭКГ; при наличии изменений по данным ЭКГ необходимо предоставить заключение кардиолога об отсутствии противопоказаний к анестезиологическому пособию (действительно 1 мес.);

· анализ крови на сифилис (действителен 1 мес);

· анализ крови на маркеры гепатитов В и С (действителен 1 мес);

· анализ крови на ВИЧ (действителен 1 мес);

· биохимический анализ крови (общий белок, АЛТ, АСТ, общий билирубин и его фракции (прямой, непрямой), мочевина, креатинин, сахар, щелочная фосфатаза, калий, натрий) (действителен 1 мес);

·  коагулограмма (действителен 1 мес);

· группа крови и резус фактор (бессрочно);

· дополнительно :  ___________________________________________________
                              ___________________________________________________
                              ___________________________________________________
                              ___________________________________________________

Обратите внимание!
Дети в возрасте до 4 лет  и дети  инвалиды госпитализируются  с родителями.
Для   госпитализации  с ребенком необходимо иметь: 
· копия паспорта (первая страница и страница прописки);

· СНИЛС+копия;

· ПЦР  на СOVID-19 (действителен  48 часов с момента хода результата обследования);

· кал на яйца глистов (годен 1 мес);

· соскоб на энтеробиоз (годен 1 мес);

· флюорография (годность 1 год)

· кровь на сифилис  (годность 1 мес)

· посев кала на дизгруппу  при госпитализации с детьми в возрасте  до 2 лет (действителен 14 дней).
· Сведения о прививках против кори или сведения о титре антител против кори;

Список вещей необходимых пациенту:
· Туалетные принадлежности (зубная щетка, паста, мыло с дозатором, туалетная бумага, полотенце, расческа;  девочкам (при необходимости) предметы личной гигиены, заколки или резинки для волос).
· Сменное нижнее бельё, сменное нательное белье, тапочки.
· Кружка, ложка, тарелка по желанию.
Детям первого года жизни: памперсы,  средства гигиенического ухода, впитывающие пеленки, пустышка, бутылочки для кормления, соски, смесь для кормления  ( не вскрытую упаковку) распашонки, ползунки.
Обратите внимание!
Сотрудники отделения не несут ответственность за сохранность электронных устройств, ювелирных украшений, находящихся у детей (настоятельна просьба на момент госпитализации все украшения с ребенка снять).
Передачи  принимаются ежедневно в корпусе №15 , 1 этаж  с  08.00 до 20.00. 
Передача упаковывается в пакет и разборчиво подписываются: этаж, отделение, палата и фамилия пациента.
Перечень продуктов разрешенных к передаче пациентам: молоко и молочные продукты (кефир, йогурт, творог) в заводской упаковке, емкостью на более 200 мл, в общем объёме не более 600 мл, сыр нежирный -200 гр., минеральная вода не газированная -1,5 литра, сок в заводской  упаковке не более 200 мл., зефир, мармелад, пастила, печенье сухое, сухари, сушки в заводской упаковке. Обращаем Ваше внимание, что после вскрытия упаковки, молочные продукты и сок  годны к употреблению только в течение 24 часов.
Запрещены к передаче изделия из мяса, птицы, рыбы.
Курение в помещениях и на территории больницы запрещено!!!
Полезные  телефоны:
	Полуконова Евгения Валерьевна
	Заведующий детским хирургическим отделением
	8-495-631-05-82

	Хохлова Татьяна Александровна
	Старшая сестра  детского хирургического отделения
	8-495-631-72-89

	Ординаторская, дежурный врач
	Детское хирургическое отделение


	8-495-681-68-54

	Ординаторская, дежурный врач
	Отделение детской реанимации


	8-495-631-15-55

	
	
	

	
	
	


