
                                                                           Приложение 1 

                                                                           к приказу ООО «РРЦ» 

                                                                           № 6 от 01 сентября 2022 года 

 

ПОРЯДОК  

госпитализации пациентов в дневной и круглосуточный стационары  

ООО «Региональный реабилитационный центр». 

 

1. Настоящий порядок регулирует вопросы оказания плановой 

стационарной медицинской помощи в ООО «Региональный 

реабилитационный центр» (далее - ООО «РРЦ»). 
 

2. Плановая специализированная медицинская помощь оказывается в 

стационарных отделениях Центра в соответствии с профилем заболевания. 

 

3. При выявлении у больного при плановом обследовании и лечении 

показаний к оказанию высокотехнологичной медицинской помощи данный 

вид помощи оказывается в соответствии с установленным порядком оказания 

высокотехнологичной медицинской помощи. 

 
 

4. Плановая госпитализация в дневной и круглосуточный стационары 

ООО «РРЦ» осуществляется по направлениям медицинских организаций 

края, заверенных круглой печатью учреждения  
 

6. Срок ожидания пациентом госпитализации в плановом порядке не 

может превышать 30 дней с момента выдачи направления на 

госпитализацию. 
 

7. Дата плановой госпитализации согласовывается с пациентом при 

наличие полного пакета документов; 

 

8. При плановой госпитализации в приемное отделение предоставляется: 

- направление на госпитализацию с указанием ее даты; 

- результаты догоспитального обследования в соответствии с утвержденным 

для специализированного отделения перечнем; 

- паспорт; 

- полис обязательного медицинского страхования; 

- листок нетрудоспособности (для проходивших лечение на предыдущем 

этапе) 

9. Все пациенты, поступающие на госпитализацию в плановом порядке, 

должны представить: 

- перечень лабораторных исследований давностью, не превышающей 14 

дней на дату госпитализации; 

- данные об обследовании на ВИЧ инфекцию (при наличии); 

- маркеры гепатитов В и С (при наличии);  

- инструментальные исследования, консультации специалистов по 

времени выполнения не должны превышать 30 дней на день госпитализации 

                                                                            



Приложение 2 

                                                                           к приказу ООО «РРЦ» 

                                                                           № 6 от 01 сентября 2022 года 

 

ПЕРЕЧЕНЬ 

клинических, лабораторно-инструментальных методов обследования, 

заключений специалистов необходимых для плановой госпитализации  

в стационарные отделения  

ООО «РЕГИОНАЛЬНЫЙ РЕАБИЛИТАЦИОННЫЙ ЦЕНТР» 

 

ОТДЕЛЕНИЕ МЕДИЦИНСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ 

Перечень исследований, необходимых для плановой госпитализации в 

неврологическое отделение 

Все пациенты, поступающие на плановое лечение, должны иметь: 

 

1. Общий анализ крови 

2. Общий анализ мочи; 

3. Биохимический анализ крови: (глюкоза, мочевина; креатинин, билирубин, 

общий белок, АсАт, АлАт); 

4. Гемостазиологическое исследование: АЧТВ, ПТИ, МНО (при приеме 

варфарина), Фибриноген; 

5. Анализ крови на ВИЧ-при наличии; 

6. Анализ крови на сифилис («люис-тест», ЭДС)-при наличии; 

7. Анализ кала на яйца глистов; 

8. ЭКГ (заключение и лента) 

9. Данные флюорографии (не позднее 12 месяцев) 

10.Заключение профильного специалиста (в зависимости от наличия 

сопутствующей патологии), для мужчин старше 45 лет -консультация 

уролога, для женщин-консультация гинеколога. 

 

 

Для пациентов по профилю «Нейрореабилитация»: 

- МРТ или МСКТ или рентгенография сегмента(-ов), кв которых имеется 

патологический процесс; 

 

Для пациентов по профилю «Кардиореабилитация»: 

-ЭХО-КГ (УЗИ сердца) 

-Результаты суточного мониторирования АД и/или ЭКГ;  

 

Для пациентов по профилю «Реабилитация опорно-двигательного 

аппарата»: 

-Дуплексное сканирование вен нижних конечностей (после травм, операций 

на нижних конечностях, пациентам старше 60 лет) 

-МРТ или рентгенологическое исследование пораженного сегмента. 

 

 


