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ДЕПАРТАМЕНТ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ
ХАНТЫ-МАНСИЙСКОГО АВТОНОМНОГО ОКРУГА – ЮГРЫ 


ПРИКАЗ


 Об организации мониторинга  и анализа материнской, 
перинатальной, младенческой и детской смертности 
в Ханты-Мансийском автономном округе – Югре  


г. Ханты-Мансийск

«30» апреля 2014 г.                                                                                                             № 298	


Во исполнение Концепции демографической политики Российской Федерации на период до 2025 года, утверждённой Указом Президента Российской Федерации от 9 октября 2007 года № 1351, в целях повышения качества оказания медицинской помощи женщинам и детям, анализа причин и совершенствования мер профилактики материнской, перинатальной, детской  и младенческой смертности в Ханты-Мансийском автономном округе – Югре (далее также – автономный  округ) 
 
П Р И К А З Ы В А Ю:

1. Утвердить:
1.1. Положение об Окружной комиссии по анализу причин материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности   (далее – Окружная комиссия) (приложение 1).
1.2. Состав  Окружной комиссии  по анализу  причин материнской, перинатальной, младенческой и  детской смертности (приложение 2).
1.3. Положение о Комиссии по анализу причин материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности  медицинской зоны (далее – Зональная  комиссия) (приложение 3).
1.4. Составы Зональных комиссий (приложение 4).
1.5. Форму Экстренного извещения о случае смерти ребенка в возрасте от 0-17 лет (приложение 5).     
1.6. Форму  Экстренного извещения о случае материнской смерти    (приложение 6).
1.7. Форму Экстренного донесения о числе рождений, материнской и младенческой  смертности (приложение 7).
1.8.  Форму Анкеты на случай перинатальной смерти  (приложение 8).
1.9. Карту экспертной оценки причин смерти ребенка (до 1 года)  (приложение 9).
2. Главным врачам медицинских организаций Ханты-Мансийского автономного округа – Югры: 
2.1. Утвердить положения и составы комиссий по анализу причин материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности медицинской организации (далее – Комиссия МО), направить копии в Зональные комиссии. 
[bookmark: 23]2.2. Предоставлять сведения о случае детской и материнской смерти в Управление медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры по телефону и по электронной почте 83467351664 (sma@dzhmao.ru), 83467351659 (yakovenko@dzhmao.ru) в соответствии с приложениями 5 и 6 к настоящему приказу в срок – предварительные в течение суток, окончательное – в течение 3-х дней после получения результатов патологоанатомического исследования.
2.3. Проводить ежемесячно заседание Комиссии МО с оформлением протокола, в котором должны быть отражены выявленные дефекты организации и качества медицинской помощи, а также мероприятия, направленные на недопущение аналогичных случаев.
2.4. В течение недели после получения результатов патологоанатомического исследования предоставлять:
2.4.1. Карту экспертной оценки смерти ребенка в возрасте до года согласно приложению 9 к настоящему приказу в Управление медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры по электронной почте sma@dzhmao.ru и в Зональную комиссию.
2.4.2. Анкету на случай перинатальной смерти согласно приложению 8 к настоящему приказу в Управление медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры по электронной почте yakovenko@dzhmao.ru и в Зональную комиссию.
2.5. Обеспечить ведение мониторинга младенческой и детской смертности в программе «МедВедь».
2.6. Ежемесячно до 5 числа месяца, следующего за отчетным, предоставлять в Управление медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры:
[bookmark: 9]2.6.1.  Экстренное донесение о числе рождений, материнской и младенческой  смертности согласно приложению 7 к настоящему приказу по электронной почте sma@dzhmao.ru.
2.6.2. Формы мониторинга Минздрава России в формате exsel: «Младенческая смертность», «Детская смертность от 1 до 4 лет включительно»,  «Смертность детей от 5 до 17 лет включительно»  по электронной почте sma@dzhmao.ru.
2.6.3. Форму Анализа младенческой смертности по нозологиям (форма 70 программного комплекса «МедВедь»).
2.7. Обеспечить своевременное предоставление медицинской документации для проведения анализа причин материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности в Зональные комиссии.
2.8. В срок до 15 мая 2014 года предоставить в Управление  медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры и Зональную комиссию информацию о контактных телефонах  председателей Комиссии МО. 
3. Председателям Зональных комиссий организовать работу в соответствии с утвержденными Положениями согласно приложению 3 к настоящему приказу.  
4. Главным внештатным специалистам Депздрава Югры по акушерству  и  гинекологии (Киличевой И.И.), по неонатологии (Колмакову И.В.), по педиатрии (Гириной А.А.):
4.1. Ежеквартально проводить анализ материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности на заседаниях Окружной комиссии.
4.2. По результатам анализа готовить предложения  о мерах, направленных на профилактику материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности.
[bookmark: 14]5. Заместителю начальника управления – начальнику отдела охраны здоровья детей (Яковлевой Т.А.), начальнику отдела организации акушерско-гинекологической помощи (Яковенко С.В.) Управления медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры:
5.1. Обеспечить организацию, координацию и контроль работы Окружной комиссии в соответствии с Положением согласно приложению 1 к настоящему приказу.
[bookmark: 41][bookmark: 42]5.2. В установленные сроки предоставлять в Министерство здравоохранения Российской Федерации сведения о случаях материнской и младенческой смертности, в соответствии с приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 14 августа 2002 года № 257      «Об экстренных донесениях, представляемых Минздраву России», а также по факту материнской смертности Карту донесения о случае материнской смерти согласно приказу Минздравсоцразвития России от 23 июня 2006 года № 500 «О совершенствовании учета и анализа случаев материнской смерти в Российской Федерации».
5.3. Обеспечить планирование и реализацию мероприятий, направленных на профилактику материнской, снижение перинатальной, младенческой и детской смертности.
5.4. Ежеквартально проводить видеоселекторные совещания с главными врачами медицинских организаций автономного округа с предоставлением информации о состоянии  материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности в автономном округе по итогам заседания Окружной комиссии. 
6. Контроль за исполнением приказа возложить на заместителя директора Департамента – начальника управления медицинской помощи детям и службы родовспоможения  Овечкину Т. Д.


Директор                                                                                      А.В. Филимонов
























Приложение 1
 к приказу Депздрава Югры от 30.04.2014г. № 298

Положение об Окружной комиссии по анализу причин материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности 
(далее также – Окружная комиссия) 

Настоящее Положение об Окружной комиссии по анализу причин материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности разработано с целью улучшения медицинского обслуживания беременных женщин и детей, снижения детской и материнской смертности на территории Ханты-Мансийского автономного округа – Югры  (далее также – автономного округа). 
1. Общие положения

1.1. Окружная комиссия является координирующим органом, деятельность которого направлена на выявление типичных ошибок, допущенных на различных этапах оказания медицинской помощи беременным женщинам и детям, а также их устранение путем принятых решений.
1.2. В своей деятельности Окружная комиссия руководствуется Конституцией Российской Федерации, федеральными законами, иными нормативными правовыми актами Российской Федерации, Ханты-Мансийского автономного округа – Югры, а также настоящим Положением.
1.3. В состав Окружной комиссии входят представители Депздрава Югры, главные внештатные специалисты Депздрава Югры, представители Сургутского государственного университета и Ханты-Мансийской государственной медицинской академии, по  согласованию представители медицинских организаций (далее – МО).
1.4. Окружная комиссия возглавляется председателем – заместителем    директора – начальником управления медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры, при его отсутствии заместителями председателя. 
1.5. Ответственным за ведение документации Окружной комиссии является секретарь.
1.6. Окружная комиссия проводит заседания по необходимости, но не реже, чем один раз в квартал. Возможно проведение выездных заседаний.
1.7. Решение Окружной комиссии принимается простым большинством голосов, оформляется протоколом заседания Окружной комиссии, подписываются председателем и секретарем комиссии.
1.8. Решения  Окружной комиссии направляется главным врачам МО  и, при необходимости, главам администраций муниципальных образований автономного округа.
1.9. Окружная комиссия  осуществляет контроль выполнения решений.
1.10. Решения  комиссии считаются правомочными, если в заседании принимали участие более половины ее членов.
1.11. Члены  комиссии, в случае несогласия с мнением большинства, вправе представлять персональное мнение в письменной форме.

2. Функции Окружной комиссии

Окружная комиссия  осуществляет следующие функции:
2.1. Проводит разбор случаев смертности:
- материнской – 100%  случаев,
- перинатальной, младенческой и детской – по решению Зональных комиссий выборочно проводит разбор случаев смерти с развитием тяжелых осложнений, при выявлении дефектов диагностики и ведения больного, смертности от управляемых причин.
2.2. Проводит ежеквартальный анализ смертности по Картам экспертной оценки смерти ребенка в возрасте до года и Анкетам на случай перинатальной смертности.
2.2. Координирует работу Зональных комиссий.
2.3. Привлекает к совместной деятельности по профилактике детской и материнской смертности Управление внутренних дел Ханты-Мансийского автономного округа – Югры, Департамента образования и молодежной политике автономного округа, Департамента социального развития   автономного округа, Комиссию по делам несовершеннолетних и защите их прав при Правительстве Ханты-Мансийского автономного округа – Югры,  администрации муниципальных образований.
2.4. Принимает решения по итогам работы, разрабатывает меры по профилактике случаев материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности, проводит видеоселекторные совещания с  главными врачами МО, информирует директора Депздрава Югры, Правительство Ханты-Мансийского автономного округа – Югры, предоставляет установленную информацию в Министерство здравоохранения Российской Федерации.

3. Порядок представления документов

Ответственными лицами за предоставление первичной медицинской документации являются главные врачи медицинских организаций, секретари Зональных комиссий.
3.1. Окружная комиссия готовит приказ Депздрава Югры о проведении заседания по случаю разбора смерти. 
3.2. Секретарю Окружной комиссии, в  срок не позднее 7 дней со дня приказа Депздрава Югры предоставляется:
- первичная документация;
- копия протокола заседания Комиссии МО;
- Анкета на случай перинатальной смертности и Карта экспертной оценки причины смерти ребенка в возрасте до 1 года;
- решение Зональной комиссии.
3.3. Приказом Депздрава Югры назначаются докладчики, рецензенты, сроки, порядок проведения разбора.
3.4. Докладчики и рецензенты предоставляют информацию секретарю Окружной комиссии  на бумажном и электронном носителях.
3.5. После разбора случая смерти, подлинные документы возвращаются секретарем Окружной комиссии в МО.

4. Права Окружной комиссии

Окружная комиссия имеет право:
4.1. Затребовать необходимые документы для работы у Зональной комиссии и МО.
4.2. Ходатайствовать перед директором Депздрава Югры о принятии мер дисциплинарного взыскания к руководителям медицинских организаций, допустившим некачественное оказание медицинской помощи.
4.3. Предоставлять решение Окружной комиссии по запросам Территориального органа Росздравнадзора по Ханты-Мансийскому автономному округу – Югре и Ямало-Ненецкому автономному округу, Здравнадзора Югры, территориального Фонда обязательного медицинского страхования, прокуратуры, следственных органов по конкретному случаю, рассмотренному Окружной комиссией.
4.4. Направлять материалы, подлежащие разбору, в иные организации  для получения экспертных заключений.

5. Ответственность Окружной комиссии

Окружная комиссия несет ответственность за достоверность, обоснованность и объективность результатов проводимой экспертизы случая материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности.

Приложение 2
 к приказу Депздрава Югры от  30.04.2014г. № 298

Состав  Окружной комиссии  по анализу  причин материнской, перинатальной, младенческой и  детской смертности

	Вид членства 
	Должность
	Ф.И.О. должностного лица (исполняющего обязанности)

	Председатель	
	Заместитель директора – начальник  Управления медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры
	Овечкина Тамара Давидовна

	Заместители   председателя:
	Заместитель начальника Управления медицинской помощи детям и службы родовспоможения – начальник  отдела охраны здоровья детей Депздрава Югры 
	Яковлева Татьяна Алексеевна

	
	Начальник отдела организации акушерско-гинекологической помощи Управления медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры
	Яковенко Софья Владимировна

	Секретарь	
	Консультант отдела охраны здоровья детей Управления медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры
	Чесновская Елена Александровна

	Члены
	Главный внештатный акушер-гинеколог Депздрава Югры
	Киличева Инна Ивановна

	
	Главный педиатр Депздрава Югры
	Гирина Асия Ахмедовна

	
	Главный неонатолог Депздрава Югры
	Колмаков Игорь Владимирович

	
	Консультант отдела охраны здоровья детей Управления медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры
	Слепова Марина Альфредовна 

	
	Консультант отдела организации акушерско-гинекологической помощи Управления медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры
	Барышникова Наталья Владимировна

	
	Начальник отдела организации скорой медицинской и первичной медико-санитарной помощи взрослому населению Управления организации медицинской помощи Депздрава Югры  
	

	
	Начальник отдела специализированной, в том числе высокотехнологичной медицинской помощи Управления организации медицинской помощи Депздрава Югры
	Бабушкина Светлана Юрьевна

	
	Главные внештатные специалисты Депздрава Югры
	По согласованию

	
	Представители ГОУ ВПО Сургутский государственный университет и Ханты-Мансийская государственная медицинская академия
	По согласованию





Приложение 3
 к приказу Депздрава Югры от 30.04.2014г. № 298

Положение о Комиссии по анализу причин материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности  медицинской зоны 
(далее – Зональная комиссия)

1. Общие положения

1.1. Зональная комиссия создается с целью оценки качества оказания медицинской помощи матерям и детям в медицинских организациях административной территории.
1.2. Работа Зональной комиссии организуется в соответствии с настоящим Положением о Комиссии по анализу причин материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности  медицинской зоны (далее – Положение).
1.3. Зональная комиссия возглавляется председателями по  профилям «акушерство и гинекология» и «педиатрия» (далее по тексту – Председатель). 
1.4. Ответственным за ведение документации Зональной комиссии является секретарь. 
1.5. В состав Зональной комиссии входят заместители главного врача, руководители структурных подразделений медицинской организации, ведущие специалисты по педиатрии, акушерству и гинекологии медицинских организаций административной территории, представители профильных кафедр ГОУ ВПО Сургутский государственный университет и Ханты-Мансийская государственная медицинская академия. 
1.6. Зональная комиссия проводит заседания ежеквартально.
1.7. Решение Зональной комиссии принимается простым большинством голосов, оформляется протоколом в журнале заседаний Зональной комиссии.
1.8. Деятельность Зональных врачебных комиссий осуществляется в соответствующей медицинской зоне, определенной приказом Депздрава Югры от 20 июля 2010 года «Об организации перинатальной помощи в автономном округа»: 
- Ханты-Мансийская Зональная комиссия (западная медицинская зона): Ханты-Мансийск, Нягань, Урай, Югорск, Белоярский, Березовский, Кондинский, Октябрьский, Советский и Ханты-Мансийский районы;
- Сургутская Зональная комиссия (центральная медицинская зона): Сургут, Когалым, Нефтеюганск, Пыть-Ях, Нефтеюганский и Сургутский районы;
- Нижневартовская Зональная комиссия (восточная медицинская зона): Нижневартовск, Лангепас, Мегион, Покачи, Радужный и Нижневартовский район.
 
2. Функции Зональной комиссии

Зональная комиссия  осуществляет следующие функции:
2.1. Ежеквартально проводит анализ причин смертности:
- материнской – 100% случаев,
- перинатальной, младенческой и детской – анализ 100% Анкет на случай перинатальной смертности и Карт экспертной оценки смерти ребенка в возрасте до года,
- выборочно проводит рассмотрение первичной медицинской документации и протоколов заседаний Комиссии МО, 
- при необходимости проводит разбор случая смерти с участием специалистов МО.
2.2. Проводит экспертную оценку организации и качества лечебно-диагностического процесса, дает оценку случай смерти (неуправляемый, управляемый).
2.3. Принимает решения по итогам анализа, информирует руководителей МО и Окружную комиссию.

3. Порядок представления документов

Ответственными лицами за предоставление первичной медицинской документации являются главные врачи медицинских организаций.
3.1. Секретарю Зональной комиссии в  срок не позднее 7 дней после получения результатов патологоанатомического исследования случая материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности предоставляется:
- первичная документация;
- копия протокола заседания Комиссии МО.
3.2. Председатель Зональной комиссии назначает докладчиков, рецензентов, сроки, порядок проведения разбора.
3.3. Докладчики, включая врача патологоанатома, и рецензенты предоставляют информацию секретарю Зональной комиссии  на бумажном и электронном носителях.
3.4. Материалы Зональной комиссии подписывает председатель, производится их нумерация, архивирование и обеспечивается хранение их аналогично историям болезни.
3.5. После разбора случая смерти, подлинные документы возвращаются секретарем Зональной комиссии  в  МО.

4. Права Зональной комиссии

Зональная комиссия имеет право:
4.1. Затребовать необходимые документы для работы Зональной комиссии из МО административной территории.
4.2. Ходатайствовать перед заместителем директора – начальником  управления медицинской помощи детям и службы родовспоможения Депздрава Югры о применении дисциплинарного взыскания к медицинским работникам, допустившим некачественное оказание медицинской помощи.
4.3. Рекомендовать к рассмотрению на Окружной комиссии случаи смерти.
4.4. Направлять материалы, подлежащие разбору, в иные учреждения  для получения экспертных заключений.

5. Ответственность Зональной комиссии

Зональная комиссия несет ответственность за достоверность, обоснованность и объективность результатов проводимой экспертизы случая материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности.

















Приложение 4
 к приказу Депздрава Югры от 30.04.2014г. № 298

Составы Комиссий по анализу причин материнской, перинатальной, младенческой и детской смертности  медицинских зон

Состав Зональной комиссии (западная медицинская зона) 

	Вид членства 
	Должность
	Ф.И.О. должностного лица (исполняющего обязанности) 

	Председатели:
по материнской и перинатальной смертности	

по младенческой и детской смертности 
	
заместитель главного врача по акушерско-гинекологической помощи БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»

заместитель главного врача по детству БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»
	
Васильковская Е.Н. 




Гирина А.А., к.м.н., заведующая кафедрой педиатрии ГОУ ВПО ХМГМА

	Заместитель   председателя
по материнской и перинатальной смертности	

по младенческой и детской смертности
	

заведующая родильным отделением БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»

заведующая педиатрическим отделением детской поликлиники БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»
	

Пешкова Н.В. 



Тюкпеева И.С. 

	Секретари
по материнской и перинатальной смертности	

по младенческой и детской смертности
	
акушер-гинеколог родильного отделения БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»

заведующая детской поликлиникой БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»
	
Теленкова Ж.Н., к.м.н. 



Тандалова Л.П.

	Члены 
	заведующая женской консультацией БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»
	Меньших О.И.

	
	заведующий отделением вспомогательных репродуктивных технологий БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»
	Яковлев С.В., к.м.н., доцент кафедры  акушерства и гинекологии ГОУ ВПО ХМГМА

	
	заведующий анестезиолого-реанимационным отделением перинатального центра БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»
	Почетный В.М.


	
	заведующая гинекологическим отделением БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»
	Бакланова М.А.


	
	заведующий отделением реанимации и интенсивной терапии новорожденных БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»
	[bookmark: _GoBack]Колмаков И.В.


	
	заведующая детским инфекционным отделением БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»
	Курганская А.Ю.


	
	заведующая детским отделением БУ ХМАО – Югры «Окружная клиническая больница»
	Бостанова А.Б.


	
	сотрудник кафедры педиатрии ГОУ ВПО ХМГМА
	Углева Т.Н., д.м.н. доцент  


	
	сотрудник кафедры педиатрии ГОУ ВПО ХМГМА
	Трегуб Н.В., к.м.н., доцент


	
	заведующая кафедрой акушерства и гинекологии ГОУ ВПО ХМГМА
	Шенгальцова О.А., к.м.н., профессор


Контактные данные секретарей комиссии:
Теленкова Ж.Н, телефон (3467) 390119, факс – 8(3467)390119, e-mail – telemed2004@yandex.ru;
Тандалова Л.П. телефон (3467) 390119, факс – 8(3467)390119, e-mail – telemed2004@yandex.ru.

Состав Зональной комиссии (центральная медицинская зона) 

	Вид членства 
	Должность
	Ф.И.О. должностного лица (исполняющего обязанности) 

	Председатели:
по материнской и перинатальной смертности	

по младенческой и детской смертности 
	
заместитель главного врача по родовспоможению и гинекологии БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»

заместитель главного врача по педиатрии БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»

	
Панкратов В.В., д.м.н., доцент кафедры акушерства и гинекологии СурГУ


Нефедов С.В., аспирант, ассистент  кафедры акушерства и гинекологии СурГУ

	Заместитель   председателя
по материнской и перинатальной смертности	

по младенческой и детской смертности
	
заместитель главного врача по педиатрии БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»

заведующая отделением патологии новорожденных и недоношенных  детей БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
	
Нефедов С.В., аспирант, ассистент  кафедры акушерства и гинекологии СурГУ

Харисова Г.А.

	

	Секретари
по материнской и перинатальной смертности	

по младенческой и детской смертности
	
заведующий отделением новорожденных детей БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
врач-неонатолог отделения новорожденных детей БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
	
 Царева В.В.



Абдуллова С.С.

	Члены 
	заместитель главного врача по медицинской части БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
	Киличева И.И., аспирант, ассистент  кафедры акушерства и гинекологии СурГУ

	
	заведующий   родильным отделением БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
	Петина Ю.В., к.м.н., доцент  кафедры акушерства и гинекологии СурГУ

	
	заведующий акушерским обсервационным отделением БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
	Пурнов О.Ю.

	
	заведующий отделением патологии новорожденных и недоношенных  детей БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
	Харисова Г.А.

	
	заведующий  консультативно-диагностическим отделением БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
	 Леконцева Н.С.

	
	главный эксперт БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр», сотрудник кафедры акушерства и гинекологии СурГУ
	Каспарова А.Э., к.м.н. доцент 

	
	врач-акушер-гинеколог, эксперт отдела медицинской экспертизы и статистики БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
	Мусиюк Л.М.

	
	главный специалист по акушерству и гинекологии БУ ХМАО – Югры «Сургутская окружная клиническая больница»
	 Денисова О.Л.

	
	заведующий женской консультацией БУ «Сургутская клиническая городская поликлиника №1» 
	Лескова С.В., к.м.н.


	
	заведующий женской консультацией БУ «Сургутская клиническая городская поликлиника №2»
	Соколова Т.Н.


	
	заведующий отделением реанимации и интенсивной терапии новорожденных БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
	Шибков Д.С.

	
	заведующий   отделением неонатальной хирургии БУ ХМАО – Югры «Сургутский клинический перинатальный центр»
	Присуха И.Н.

	
	заместитель главного врача по педиатрии БУ «Сургутская городская клиническая больница»
	Долгошеев Ю.В.

	
	врач – педиатр БУ «Сургутская окружная клиническая больница»
	Бовина Т.В.

	
	сотрудник кафедры педиатрии ГОУ ВПО «СурГУ»
	Тепляков А.А., к.м.н., доцент 

	
	заведующий детской поликлиникой БУ «Сургутская клиническая городская поликлиника №1» 
	Протасова М.П.


	
	заведующий детской поликлиникой БУ «Сургутская клиническая городская поликлиника №2»
	Фесенко Г.Ж.



Контактные данные секретарей комиссии:
Царева В.В. телефон (3462) 529750, факс (3462) 529731, e-mail – info@surgut-kpc.ru;
Абдуллова С.С. телефон (3462) 529750, факс (3462) 529731, e-mail – info surgut-kpc.ru.

Состав Зональной комиссии (восточная медицинская зона) 

	Вид членства 
	Должность
	Ф.И.О. должностного лица (исполняющего обязанности) 

	Председатели:
по материнской и перинатальной смертности	

по младенческой и детской смертности 
	
заместитель главного врача по акушерско-гинекологической помощи БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
заместитель главного врача по медицинской части БУ ХМАО – Югры «Нижневартовская окружная клиническая больница»
	
Горкольцева Е.И.




Болоцкая Т.Г.




	Заместитель   председателя
по материнской и перинатальной смертности	

по младенческой и детской смертности
	

заместитель главного врача по педиатрической помощи БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
заместитель главного врача по ЭВН БУ ХМАО – Югры «Нижневартовская окружная клиническая больница»
	

Байкулова Н.Х.



Иогина О.Ю.

	Секретари
по материнской и перинатальной смертности	

по младенческой и детской смертности
	
врач-статистик БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»

заместитель главного врача по медицинской части БУ ХМАО – Югры  «Нижневартовская городская детская  поликлиника»
	
Рыспаева Я.К.



Ковалев С.В.

	Члены 
	заместитель главного врача по КЭР БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
	Чаусова Л.В.

	
	заведующий родовым отделением БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
	Шевченко О.С.

	
	заведующий физиологическим послеродовым отделением БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
	Кузнецова С.Н.

	
	Заведующий отделением анестезиологии и реанимации БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
	Попович М.В.

	
	Заведующий отделением реанимации и интенсивной терапии новорожденных БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
	Верещинский А.М.

	
	Заведующий отделением новорожденных БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
	Скареднова Е.Ю. к.м.н.

	
	Заведующий отделением патологии новорожденных БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
	Токарева Л.И. к.м.н., старший преподаватель кафедры педиатрии ГОУ ВПО «СурГУ»

	
	Заведующий консультативно-диагностическим отделением БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
	Петрова С.В.

	
	Врач-эксперт БУ ХМАО – Югры «Нижневартовский перинатальный центр»
	Шеверев В.В.

	
	Заместитель главного врача по медицинской части   БУ ХМАО – Югры «Нижневартовская городская больница»
	Панов С.А.

	
	Заместитель главного врача по поликлинической работе БУ ХМАО – Югры «Нижневартовская городская больница»
	Чайкина Г.А.

	
	Заместитель главного врача по ОМР БУ ХМАО – Югры «Нижневартовская окружная клиническая детская больница»
	Капутская Т.Н.

	
	Заместитель главного врача по хирургии БУ ХМАО – Югры  «Нижневартовская окружная клиническая детская больница»
	Левочкин С.П.

	
	Заведующий неврологическим отделением БУ ХМАО – Югры  «Нижневартовская окружная клиническая детская больница»
	Чуракова Ю.Г.

	
	Заведующий  кардиоревматологическим отделением БУ ХМАО – Югры  «Нижневартовская окружная клиническая детская больница»
	Денисова О.Ю.

	
	Заведующий пульмонологическим отделением БУ ХМАО – Югры  «Нижневартовская окружная клиническая детская больница»
	Сацук  Н.А.

	
	Заместитель главного врача по КЭР  БУ ХМАО – Югры «Нижневартовская городская детская  поликлиника»
	Каплина В.И. к.м.н.


Контактные данные секретарей комиссии:
Рыспаева Я.К. телефон (3466) 412248, факс (3466) 410096, roddomnv@rumbler.ru;
Ковалев С.В. телефон (3466)434651,  факс (3466)271010, dgpnvart@gmail.com.































Приложение 5
 к приказу Депздрава Югры от 30.04.2014г. № 298

Экстренное извещение о случае смерти ребенка в возрасте от 0-17 лет (предварительной, окончательное)
Название медицинской организации______________________________________________
Ф.И.О. ребенка______________________________________________________________
Дата рождения ___________________________________________________________ Время рождения	__________________
Масса при рождении (для   детей до 1 года)_____________________________________ 
Срок гестации на момент родов (для детей до 1 года)_____________________________
 По признаку доношенности: доношенный, недоношенный (подчеркнуть для детей до 1 года). 
Место рождения_____________________________________________________________
Дата смерти_________________________________________________________________
Время смерти________Место смерти	__________________________________________ (роддом, стационар, на дому, областной центр). 
В случае смерти ребенка в стационаре (конкретно отделение)	указать: 
Дату, время  поступления в отделение, где произошла смерть; 
Дату, время	смерти 
Место постоянного жительства (по прописке матери) _______________________________   
 Причина смерти (предварительный, окончательный    патологоанатомический  (судебно-медицинский диагноз (подчеркнуть), указать шифр МКБ по свидетельству о смерти, перинатальной смерти)
_____________________________________________________________________________
Наименование учреждения (отделения), производившего патологоанатомическое (судебно-медицинское) исследование трупа	___________
В случае смерти ребенка от травм, отравлений, указать обстоятельства, при которых они произошли (подчеркнуть): транспортная травма; ожог (кроме пожара); осложнения терапевтических и хирургических вмешательств; травма в результате падения; утопления, смерть в результате пожара; суицид; убийство; другие травмы (электротравма, переохлаждение, перегревание и др.); отравления средствами, медикаментами и биологическими веществами; отравления веществами немедикаментозного назначения.
Дата передачи информации______________________
Исполнитель:___________________________________
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Экстренное извещение о случае материнской смерти
(предварительно, окончательное)

Название медицинской  организации _____________________________________________
 Ф.И.О. умершей_______________________________________________________________
Дата рождения ________________________________________________________________
Дата и время смерти____________________________________________________________
 Место смерти	_____________________________________________
(подразделение медицинской организации, на дому, другое (указать)). 
 Место постоянного жительства (по прописке)______________________________________  
Диагноз (посмертный, заключителный клиничекий,патологоанатомический):
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
В случае смерти от внешинх причин указать обстоятельства, при которых произошла смерть: транспортная травма; ожог (кроме пожара); травма в результате падения; утопления, смерть в результате пожара; суицид; убийство; другие травмы (электротравма, переохлаждение, перегревание и др.); отравления средствами, медикаментами и биологическими веществами; отравления веществами немедикаментозного назначения.
Дата передачи информации_____________________________________________________
Исполнитель:_________________________________________________________________
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Экстренное донесение о числе рождений, материнской и младенческой  смертности

за __________ месяц 20__года по медицинской организации                                                                         

	№
	Наименование показателя

	Абсолютное число 
	Кто
представляет

	1.
	Число детей, родившихся живыми, не включая, родившихся с массой тела от 500,0 до 1000,0 всего*
	
	Заместитель главного врача МО по ОМР 

	
	в том числе родившихся с массой тела от 500,0 до 1000,0 граммов
	
	

	2.
	Число случаев материнской смертности (всего), в т.ч. беременных от внематочной беременности и аборта, независимо от локализации беременности и ее продолжительности, рожениц и родильниц (в течение 42 дней после родов) от всех причин, исключая несчастные случаи.
	
	Заместитель главного врача МО по ОМР

	3.
	Число умерших детей в возрасте до 1 года жизни
	
	Заместитель главного врача МО по ОМР

	
	в том числе родившихся с массой тела от 500,0 до 1000,0 граммов
	
	



*Данные о числе рождений представляются по данным ЗАГСа.
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Анкета на случай перинатальной смерти

1. Территория:  
2. Место рождения (роддом, родильные койки, на дому, в санитарном транспорте): 
3. Ф.И.О. матери: 
4. Место регистрации/жительства: 
5. Возраст: __.___._____ г. р., полных лет: _________
6. Профессия: 
7. Вредные привычки: 
8. Брак: регистрирован;  не регистрирован.
9. Наблюдение в женской консультации: да (указать ЖК по месту наблюдения, город), нет
Группа крови и  резус – фактор матери: ______________/______________________
Дата ПМ _______________, предполагаемый срок родов по 1 УЗ _____________________
10. Паритет родов: 
12. Посещение женской консультации (раз): 
13. Оценка по группам риска:
14. Наблюдалась: 
Профилактика резус конфликта во время беременности (указать при отрицательной резус принадлежности крови матери, где проводилось, дату, срок гестации)
Наличие ИЦН: да, нет, если да – указать вид коррекции, срок гестации ___нед. __дней, в котором проведена коррекция, дата, в каком ЛПУ проведена. 
ВК во время беременности, дата, результат:
Пренатальный или кардиоперинатальный консилиум, дата, результат:
Кардиобюро, дата, результат:
Отказы от госпитализации, лечения:

Проведение профилактической работы:
Передавалась ли информация о социально неблагополучном положении семьи или семьи в иной трудной жизненной ситуации  в органы опеки и попечительства __да/нет____/ дата ______, орган управления социальной защиты населения __да/нет____/ дата ______, комиссия по делам несовершеннолетних и защите их прав__да/нет____/ дата ______, прокуратуру, органы внутренних дел, следственный комитет__да/нет____/ дата ______.

15. УЗИ:
	
	1 раз Дата_____
в сроке:____нед, ___дней
	2 раз Дата_____
в сроке:____нед, ___дней
	3 раз Дата_____
в сроке:____нед, ___дней

	Не проводилось
	
	
	

	Длина цервикального канала по данным УЗ:
	
	
	

	Выявление ВПР при УЗ исследовании:
	
	
	

	Выявленная патология при УЗД и ДМ:
	
	
	

	Название ЛПУ, Ф.И.О. врача:
	
	
	


16. Сроки госпитализации в АОПБ: 
17. Находилась в АОПБ до родов: 
18. Сведения о родах:
длительность родов: 1 период ____, 2 период _____
длительность безводного промежутка: ____ час. ____ мин.
антенатальная профилактика СДР: да, нет, доза ______ мг., кратность____;
Особенности течения родов __________________________
1. многоплодие_______________
1. асфиксия в родах ___________
1. обвитие пуповиной __________
1. отслойка плаценты (угроза) _____
1. тазовое предлежание __________ ___________ 
1. поперечное предлежание ____ ________
1. кесарево сечение (плановое, экстренное) _____________________
1. в родах щипцы – полостные, высокие_______________
1. в родах вакуум-экстракция  _________
1. другие осложнения - выпадение пуповины, стремительные роды
1. слабость родовой деятельности 
19. Гистология плаценты:

Полный клинический диагноз матери по истории родов: (обязательно указать срок беременности___нед. __дней, метод родоразрешения, наличие или отсутствие ЗВРП, коды диагнозов по МКБ-10) 

20. Консультация по санитарной авиации/выездной реанимационной бригады: да, нет, по телефону; с выездом в лечебное учреждение во время беременности, во время родов (подчеркнуть); рекомендации  консультации ________________________________________________________________
21. Сведения о новорожденном:
	Масса
	Длина
	Оценка по Апгар на 1 и 5, 10  мин. 
	Мертворождение

	_______г.
	____см.
	__/__/__

	Антенатальное
	Интранатальное

	Ранняя неонатальная смертность на __сутки
часы ___
	В роддоме
	В детской больнице
	В реанимационном центре              или

Во время транспортировки выездной бригадой
	Иные ЛПУ, указать название


21.1. Первичная реанимация новорожденных (проводилась, нет): 
1. Санация верхних дыхательных путей: 
1. Ларингоскопия: 
1. Санация трахеобронхиального дерева:
1. Интубация: 
1. ИВЛ: _______, способ (подчеркнуть): через маску, через интубационную трубку;
1. Непрямой массаж сердца:
1. Медикаментозная терапия: 
1. Другое (указать):
21.2. Терапия сурфактантом ________, доза _____мг/кг, кратность _____;
21.3. Врожденные пороки развития у ребенка ___________;
21.4. Врожденная инфекция (указать возбудителя)______________;
21.5. Результаты неонатального скрининга:
22. Полный клинический диагноз новорожденного по истории развития новорожденного: (обязательно указать гестационный возраст, коды диагнозов по МКБ-10) 

23. Вскрытие проводилось: нет, да 
Патологоанатомический диагноз: 

24. Консультация ребенка по санитарной авиации/выездной реанимационной бригады: да, нет, по телефону; с выездом в лечебное учреждение; рекомендации  консультации _____________________________________________________________________________

25. Заключение консультанта, его фамилия ________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

26. Результат анализа случая на ВК в ЛПУ: 
дата ВК: _____________,    № протокола ВК: ____________________
Основные выводы и решение ВК:
Случай  управляем, не управляем.
На каком  этапе случай управляем:
Условия управляемости (отметить и расшифровать):
1. организационные ______________________________________________________
1. преемственность между ЛПУ ____________________________________________
1. соблюдение этапности лечения ___________________________________________
1. соблюдение медицинских стандартов и клинических протоколов _______________
1. применения высоких технологий __________________________________________
1. другое: ________________________________________________________________

27. Сверка регистрации случая с ЗАГСом: 

Сведения о лицах, заполнивших  анкету:
заведующий отделением:
заместитель главного врача
контактные телефоны с указанием кода города и телефонов внутренней связи
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Карта экспертной оценки причин смерти ребенка (до 1 года) 

наименование ЛПУ ____________________________________________________________

1. Район, город, больница:
2. Ф.И.О. ребенка 
3. Дом. адрес ребенка: 
4. Место смерти ребенка (подчеркнуть): а) роддом б) стационар (какой) ______________________________________________________) в) на дому  г) др. места
5. ДИАГНОЗ КЛИНИЧЕСКИЙ (Заключительный посмертный, с указанием кодов по мкб-10): 
Основной: 
Осложнения основного:
Конкурирующий:
Осложнения конкурирующего:
Сопутствующие: 
Фоновый: 
6. ДИАГНОЗ ПАТОЛОГО-АНАТОМИЧЕСКИЙ (с указанием кодов по мкб-10):
7. Информация об умершем ребенке (паспортные данные):

8.  Дата рождения и время рождения 
9. Дата смерти и время
10. Возраст в момент смерти (с точностью до дней и часов): _____дней _____ часов

11. Информация о семье:
11.1. Криминогенность (есть, нет)  
11.2. Кто из родителей был в заключении или находится:
мать ____________
отец ____________
11.3. Инвалиды:
мать ______________
отец ______________
11.4. Материальная обеспеченность семьи - обеспечены,  нет, нуждающиеся (подчеркнуть) 
11.5. Образ жизни семьи (правильный, нет — указать: алкоголизм, отсутствие работы, курение, наркотики и т.д.),   нет данных.
Проведение профилактической работы (не требовалось, требовалось), если да – расшифровать:
Передавалась ли информация о социально неблагополучном положении семьи или семьи в иной трудной жизненной ситуации  в органы опеки и попечительства __да/нет____/ дата ______, орган управления социальной защиты населения __да/нет____/ дата ______, комиссию по делам несовершеннолетних и защите их прав__да/нет____/ дата ______, прокуратуру, органы внутренних дел, следственный комитет__да/нет____/ дата ______.
11.6. Бытовые условия семьи: хорошие, средние, плохие (квартира – общая площадь, частный дом, барак, проживание на даче, комната, угол) _____________________________
11.7. Число членов семьи ____, в т.ч. детей (вместе с умершим) - ____
11.8. Сколько детей в семье умерло до этого случая ____________, причины _______
11.9. Психологический климат в семье: (удовлетворительный, неудовлетворительный, крайне неудовлетворительный) 
12. Наследственный анамнез: 
мать:
отец:
13. Заболевания родителей ребенка (острые и хронические):
мать:
отец:
Акушерский анамнез
14. Порядковый номер настоящей беременности ______, 
Беременность (доношененная, недоношенная) ________________; 
Срок гестации _____ недель ___ дней.
15. Предыдущие беременности закончились – убрать, заменить на : 
Количество беременностей всего ____, далее заполнять с указанием количества и года: родов _____, _______________год
родилось детей живыми __________, _______________год
доношенные дети __________, _______________год
недоношенные дети __________, _______________год
мертворождения __________, _______________год
выкидыши______, _______________год
аборты _________, _______________год
16. Взятие на учет в женской консультации: 
до 12 нед.;  12-22 нед.; более 22 нед ; не наблюдалась
17. Консультации в медико – генетическом центре (срок): 
18. Ультразвуковой скрининг беременной: 
	
	1 раз Дата_____
в сроке:____нед, ___дней
	1 раз Дата_____
в сроке:____нед, ___дней
	1 раз Дата_____
в сроке:____нед, ___дней

	Не проводился
	
	
	

	Длина цервикального канала по данным УЗ:
	
	
	

	Выявление ВПР при УЗ исследовании:
	
	
	

	Выявленная патология при УЗД и ДМ:
	
	
	

	Название ЛПУ, Ф.И.О. врача:
	
	
	


19. Осложнения данной беременности: 
19.1. Заболевания и осложнения во время беременности (указать было ли стационарное лечение):
19.2. Обострение хр. заболеваний (срок, какие) ____________________________________
19.3. Острые заболевания (срок, какие) ________________________________________
19.4. Угроза прерывания беременности (указать срок) 
19.5. Многоплодие _____________________________________________
20. Интранатальный период (диагноз матери при выписке из родильного дома с указанием кодов по мкб-10)
21. Особенности течения родов __________________________
Длительность родов ____ час. ___ мин. 
Длительность безводного промежутка ____ час. ___ мин.
· асфиксия в родах ___________
· обвитие пуповиной __________
· отслойка плаценты (угроза) _____
· тазовое предлежание __________ ___________ 
· поперечное предлежание ____ ________
· кесарево сечение (плановое, экстренное) _____________________
· в родах щипцы – полостные, высокие_______________
· в родах вакуум-экстракция  _________
· другие осложнения - выпадение пуповины, стремительные роды
· слабость родовой деятельности 
22. Гистология плаценты:


Период новорожденности:
23. Масса при рождении __________г. 
24. Длина _____ см.
25. Оценка по шале Апгар __/___/ баллов.
26. Первичная реанимация новорожденных (проводилась, нет): 
· Санация верхних дыхательных путей: 
· Ларингоскопия: 
· Санация трахеобронхиального дерева:
· Интубация: 
· ИВЛ: _______, способ (подчеркнуть): через маску, через интубационную трубку;
· Непрямой массаж сердца:
· Медикаментозная терапия: 
· Другое (указать):
27. Профилактика дистресс-синдрома плода при преждевременных родах ____ , доза ____ мг., кратность ______; терапия сурфактантом ________, доза _____мг/кг, кратность _____;
28. Врожденные пороки развития у ребенка ___________;
29. Врожденная инфекция (указать возбудителя)______________;
30. Результаты неонатального скрининга:
31. Диагноз при выписке из роддома с указанием диагнозов по мкб-10:
32. Заболевания острые и хронические предшествующие смерти ребенка: 
33. Маршрут умершего ребенка (с указанием даты и времени):  

Основные выводы эксперта
I. Медико-организационные ошибки:  
II. Неправильная тактика ведения родов: 
1. недооценка состояния новорожденного: нет (завышена оценка по шкале Апгар)  неправильно выбрана тактика ведения ребенка, отсутствие профилатики дистресс-синдрома, отсутствие применения правильного алгоритма первичной реанимации новорожденного 
2. факторы, влияющие на уровень и качество госпитальной нереанимационной помощи и зависящие от ЛПУ
· постановка и трактовка диагноза;
· полнота и качество исследования;
· адекватность лечения;
· доступность консультативной помощи, независящие от лиц;
· кратковременность пребывания больного в стационаре;
· крайняя тяжесть состояния больного;
· неправильная транспортировка.
3. уровень реанимационной помощи:
· территориальный;
· областной;
· переводы больного.
4. Наблюдение ребенка на участке (догоспитальная помощь) участковым педиатром, фельдшером, медсестрой
· кратность наблюдения правильная, редкая, не наблюдался;
· диагностика;
· диспансерное наблюдение;
· полное обследование;
· адеватность лечения.
5. Фон, на котором развилось заболевание, приведшее  к смерти: родовая травма головы и (или) спинного мозга, перинатальное поражение ЦНС, внутриутробное инфицирование, анемия, рахит, гипотрофия, паратрофия, ожирение, лимфатикогипопластический диатез, аллергический диатез, частые заболевания, ОРВИ, дисбактериоз, бронхо-обструктивный синдром, другие: крайняя незрелость 
6. Факторы социального неблагополучия, сыгравшие основную роль в смерти ребенка:
· бытовой алкоголизм
· криминальные элементы 
· неудовлетворительные социально - гигиенические условия проживания 
· наличие инвалидности у родителей 
· неудовлетворительный психологический климат в семье 
7. Причина неэффективной медицинской помощи:
недооценка тяжести состояния мед. работником; несвоевременное обращение за мед. помощью, отказ родителей от госпитализации; низкая квалификация мед. работников, несвоевременность оказания медицинской помощи, дефицит ресурсов при обследовании; дефицит ресурсов при лечении, дефицит кадров (основных, консультативных), крайняя незрелость, сложность и длительность заболевания, ятрогенные воздействия, социальные факторы.

Результат анализа случая на ВК в ЛПУ: 
дата ВК: _____________,    № протокола ВК: ____________________
Основные выводы и решение ВК:
Случай  управляем, не управляем.
На каком  этапе случай управляем:
Условия управляемости (отметить и расшифровать):
· организационные ______________________________________________________
· преемственность между ЛПУ ____________________________________________
· соблюдение этапности лечения ___________________________________________
· соблюдение медицинских стандартов и клинических протоколов _______________
· применения высоких технологий __________________________________________
другое: ________________________________________________________________


Сведения о лицах, заполнивших  анкету:
заведующий отделением:
заместитель главного врача
контактные телефоны с указанием кода города и телефонов внутренней связи
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