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	ЗАТВЕРДЖЕНО

Наказ Академії медичних наук України                      

Міністерства охорони здоров'я України

30 вересня 2003 року № 65/462

(у редакції наказу НАМН та МОЗ України 

від 30.09.2014 року № 74/688


ПРИМІРНЕ ПОЛОЖЕННЯ

про міський, районний, міжрайонний центр нефрології та діалізу 

I. Загальні положення


1. Міський, районний, міжрайонний центр нефрології та діалізу (далі – центр) є структурним підрозділом міської або районної лікарні.


2. Центр працює під керівництвом завідуючого, який призначається керівником закладу охорони здоров’я.

3. Центр у своїй роботі керується законами України, актами Президента України та Кабінету Міністрів України, нормативно-правовими актами МОЗ України, цим Положенням, наказами керівника закладу охорони здоров’я та іншими нормативно-правовими актами.


4. Центр може бути клінічною та навчальною базою медичних навчальних закладів.
II. Завдання та функції


1. Надання спеціалізованої медичної допомоги хворим нефрологічного профілю міста, району чи декількох районів.


2. Надання консультативної допомоги хворим нефрологічного профілю в інших лікувальних закладах міста, району чи районів.


3. Проведення комплексу реабілітаційних заходів, спрямованих на соціальну і трудову адаптацію хворих нефрологічного профілю. 


4. Проведення диспансерного нагляду за хворими нефрологічного профілю.


5. Здійснення планової госпіталізації хворих нефрологічного профілю для лікування.


6. Здійснення консультативної та організаційно-методичної допомоги з питань сучасних методів діагностики, лікування, етапності та спадкоємності у веденні хворих нефрологічного профілю фахівцями лікувальних закладів міста, району чи районів.


7. Організація конференцій, семінарів, спрямованих на впровадження результатів наукових досліджень та на удосконалення роботи нефрологічної служби.


8. Організація та проведення санітарно-просвітницької роботи з питань профілактики захворювань нирок та попередження їх ускладнень. 

9. Забезпечення функціонування реєстру хворих на хронічну хворобу нирок, з трансплантованою ниркою або після гострого пошкодження нирки.


10. Звіт за формою № 67 подається головному позаштатному спеціалісту Автономної Республіки Крим, обласних, міст Києва та Севастополя структурних підрозділів з питань охорони здоров’я облдержадміністрацій зі спеціальності «Нефрологія» станом на 31 грудня до 05 січня наступного року за звітним періодом. 

III. Організація роботи

1. Організація роботи регламентується цим Положенням.

2. У разі виникнення необхідності спеціалісти-нефрологи центру направляють хворих до Центру нефрології та діалізу вищого рівня (Автономної Республіки Крим, обласного, міст Києва та Севастополя).

3. Діяльність центру координує головний позаштатний спеціаліст структурного підрозділу з питань охорони здоров’я облдержадміністрації зі спеціальності «Нефрологія».

IV. Структура центру

відділення госпітальної нефрології та діалізу;

відділення амбулаторної нефрології та інформаційно-технічного забезпечення;

відділення (палата) інтенсивної нефрології;

за необхідності сателітний(ні) центр(и) нефрології та діалізу.

V. Примірні штатні нормативи
Відділення госпітальної нефрології та діалізу:

15–30 ліжок.

Професіонали:

1 посада лікаря-нефролога на 15 ліжок нефрологічного стаціонару; (посада завідуючого центру вводиться замість 0,5 посади лікаря-нефролога);

1 посада лікаря-нефролога (діалізних залів) на 8 апаратів для гемодіалізу в одну діалізну зміну;
1 посада лікаря-нефролога для проведення гемодіалізу за невідкладними показаннями;

1 посада лікаря-лаборанта з клінічної біохімії на 8 діалізних місць в одну діалізну зміну; 

1 посада лікаря-нефролога на 25 хворих, які лікуються методом перитонеального діалізу.

Фахівці:
1 цілодобовий пост сестер медичних (палатних) на 15 ліжок; 

1 посада сестри медичної (діалізних залів) на 8 апаратів для гемодіалізу або на один діалізний зал в одну діалізну зміну;

1 посада сестри медичної процедурного кабінету на 20 ліжок стаціонару;

1 посада сестри медичної для проведення гемодіалізу за невідкладними показаннями;

1 посада сестри медичної на 25 хворих, які лікуються методом перитонеального діалізу;

1 посада фельдшера-лаборанта на 8 діалізних місць у одну діалізну зміну;

1 посада сестри медичної старшої вводиться відповідно до посади завідувача центру.

Технічні службовці та робітники: 

1 посада молодшої медичної сестри з догляду за хворими на 20 ліжок стаціонару у зміну;

1 посада молодшої медичної сестри (санітарки-прибиральниці) на 1 діалізний зал в одну діалізну зміну;

1 посада молодшої медичної сестри (санітарки-буфетниці) на 20 ліжок;

1 посада молодшої медичної сестри (санітарки-ванниці) на 30 ліжок;

1 посада сестри-господині за наявності не менше 30 ліжок;

0,25 посади молодшої медичної сестри процедурного кабінету;

1 посада молодшої медичної сестри лабораторії на 4 посади лікарів-лаборантів та лаборантів з середньою освітою.

Інженерно-технічний персонал:

1 посада інженера на 8 апаратів для гемодіалізу, систему очищення води, але не менше однієї на центр;

1 посада техніка на 8 діалізних місць в одну діалізну зміну, але не менше одного в зміну.

Примітка: Одна діалізна зміна – час, необхідний для підготовки обладнання до гемодіалізу, проведення сесії гемодіалізу і підготовка обладнання  та діалізного залу до наступної зміни гемодіалізу – 6,0 годин.  
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