
Регламент передачи в РЕГИЗ и использования информации о пациентах с  нарушениями слуха в Санкт-Петербурге
[bookmark: _Toc47519697]Документ определяет порядок внесения в медицинские информационные системы (далее – МИС) и передачи в государственную информационную систему Санкт‑Петербурга «Региональный фрагмент единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения» (далее – РЕГИЗ) информации на всех этапах оказания медицинской помощи пациентам с нарушениями слуха, порядок представления информации участникам оказания медицинской помощи данной категории пациентов, а также организаторам здравоохранения.
Реализация мероприятий планируется в два  этапа:
- первый этап – согласно пунктам 1, 3, 4, 5 настоящего Регламента;
- второй этап – согласно пункта 2 настоящего Регламента.
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1. [bookmark: _Toc76564582][bookmark: _Toc105156956]Применение регламента
Данный регламент определяет порядок ведения информации, правила ее передачи из МИС в РЕГИЗ, для пациентов, которым был установлен диагноз из списка:
	Код МКБ-10
	Наименование диагноза

	H90.0
	Кондуктивная потеря слуха двусторонняя

	H90.1
	Кондуктивная потеря слуха односторонняя с нормальным слухом на противоположном ухе

	H90.2
	Кондуктивная потеря слуха неуточненная

	H90.3
	Нейросенсорная потеря слуха двусторонняя

	H90.4
	Нейросенсорная потеря слуха односторонняя с нормальным слухом на противоположном ухе

	H90.5
	Нейросенсорная потеря слуха неуточненная

	H90.6
	Смешанная кондуктивная и нейросенсорная тугоухость двусторонняя

	H90.7
	Смешанная кондуктивная и нейросенсорная тугоухость односторонняя, с нормальным слухом на противоположном ухе

	H90.8
	Смешанная кондуктивная и нейросенсорная тугоухость неуточненная

	H91.0
	Ототоксическая потеря слуха

	H91.1
	Пресбиакузис

	H91.2
	Внезапная идиопатическая потеря слуха

	H91.3
	Мутационная глухота, не классифицированная в других рубриках

	H91.8
	Другие уточненные потери слуха

	H91.9
	Потеря слуха неуточненная

	H93.3
	Болезни слухового нерва

	Q16.0
	Врожденное отсутствие ушной раковины

	Q16.1
	Врожденное отсутствие, атрезия и стриктура слухового прохода (наружного)

	Q16.2
	Отсутствие евстахиевой трубы

	Q16.3
	Врожденная аномалия слуховых косточек

	Q16.4
	Другие врожденные аномалии среднего уха

	Q16.5
	Врожденная аномалия внутреннего уха

	Q16.9
	Врожденная аномалия уха, вызывающая нарушение слуха неуточненная

	Z45.3
	Установка и регулировка имплантированного слухового устройства

	Z46.1
	Примерка и подгонка слухового аппарата

	Z97.4
	Наличие наружного слухового аппарата


на любом этапе установления – предварительный или заключительный клинический диагноз с возможностью удаления пациента из регистра в случае снятия диагноза.
Требования к ведению информации относятся к работе:
- сотрудников родильных домов и детских больниц: врачей-неонатологов, медицинских сестер, ответственных за проведение 1-го этапа универсального аудиологического скрининга новорожденных и детей первого года жизни (УАСН) – на втором этапе запуска регистра;
- сотрудников детских поликлиник: врачей-педиатров, врачей-оториноларингологов, медицинских сестер, ответственных за проведение 1-го этапа УАСН – на втором этапе запуска регистра;
- врачей-сурдологов учреждений здравоохранения городского и федерального подчинения: СПб ГКУЗ «Детский городской сурдологический центр», сурдологического отделения Городского гериатрического центра, ДГМКЦ ВМТ им. Раухфуса, СПб НИИ ЛОР, ПСПбГМУ им. Павлова, СПбГПМУ, НМИЦ им. В.А. Алмазова, СЗОНКЦ им. Л.Г. Соколова, ВМедА им. Кирова – на первом этапе запуска регистра.
2. [bookmark: _Toc105156957]Функционирование регистра в рамках системы универсального аудиологического скрининга новорожденных и детей первого года жизни
Для понимания процесса ниже приведена действующая в РФ схема УАСН.[image: ../../../var/folders/1k/ww6r634d2255bkqly3t0_xth0000gn/T/TemporaryItems/(A%20Document%20Being%20Saved%20By%20screencaptureui)/Screenshot%202021-0]
2.1. [bookmark: _Toc47519700][bookmark: _Toc105156958]Родильный дом
Данный раздел относится ко всем родовспомогательным учреждениям Санкт-Петербурга, подведомственным Комитету по здравоохранению, а также:
- Роддом на Фурштатской
- НИИ АиГ им. Отта
- ПСПбГМУ им. Павлова
- СПбГПМУ
- НМИЦ им. Алмазова
- ВМедА
- Родильные отделения частных клиник («Скандинавия» и т.д.)
Лицо, ответственное за проведение универсального аудиологического скрининга новорожденных (УАСН): врач-неонатолог / медицинская сестра (определяется приказом главного врача).
Порядок действий:
1. Проводит скрининг всем новорожденным перед выпиской на правом и левом ухе. Возможный результат: ОАЭ зарегистрирована / ОАЭ не зарегистрирована.
2. Заносит информацию в карту пациента в своей МИС
	Показатель
	Тип данных, возможные значения 

	Результат скрининга, отдельно на правом/левом ухе: 
	1 - ОАЭ зарегистрирована 
2 - ОАЭ не зарегистрирована

	УАСН не проводился
	V – «галочка» если ДА

	Причина не проведения УАСН
	Текстовое поле, заполняется если не передается значение Результат скрининга и помечено «V» поле УАСН не проводился.



В случае перевода новорожденного в другое медицинское учреждение (детская больница, отделение патологии новорожденных) в роддоме заводится ИЭМК, скрининг не проводится, ставится галочка «УАСН не проводился», указывается Причина не проведения УАСН:  «перевод в…».
[bookmark: _Toc105156959]2.2. Детская больница (отделение патологии новорожденных) 
Данный раздел относится к следующим медицинским организациям, имеющим отделения патологии (реанимации) новорожденных: 
- СПб ГБУЗ «ДГМ КСЦ ВМТ» (ДГБ №1)
- ДГБ св. Ольги
- ДГБ №17
- ДГБ №22
- Больница им. Боткина
- Больница им. Семашко
- НМИЦ им. Алмазова
- СПб ГПМУ
Лицо, ответственное за проведение УАСН, из своей медицинской информационной системы открывает ИЭМК пациента, проводит скрининг и регистрирует в своей МИС:
	Показатель
	Тип данных, возможные значения 

	Результат скрининга, отдельно на правом/левом ухе: 
	1 - ОАЭ зарегистрирована 
2 - ОАЭ не зарегистрирована

	УАСН не проводился
	V – «галочка» если ДА

	Причина не проведения УАСН
	Текстовое поле, заполняется если не передается значение Результат скрининга и помечено «V» поле УАСН не проводился.

	Дополнительные методы скрининга
	Текстовое поле



-Дополнительные методы скрининга – это свободное текстовое поле, необязательное для заполнения, т.к. в ДГБ №17 проводят дополнительный скрининг другим методом
[bookmark: _Toc76564591][bookmark: _Toc47519713][bookmark: _Toc105156960]2.3. Детская поликлиника
Лицо, ответственное за проведение УАСН (определяется приказом главного врача):
- врач-педиатр участковый
- врач-оториноларинголог
- врач-неонатолог
- медсестра кабинета здорового ребенка
При поступлении ребенка на участок (взятии на учет) лицо, ответственное за проведение УАСН, открывает ИЭМК пациента для получения информации о проведении УАСН в роддоме/отделении патологии новорожденных. 
Также ответственное лицо изучает выписку из роддома на предмет наличия факторов риска. При наличии они отмечаются галочками, сведения сохраняются в протоколе осмотра.
	Показатель
	Тип данных, возможные значения 

	· Случаи стойкой детской тугоухости в семье;
· Синдромы, связанные с тугоухостью;
· Аномалии ушной раковины, слухового прохода (за исключением ушных привесков и преаурикулярных кист), другие челюстно-лицевые аномалии (за исключением изолированной расщелины верхней губы); 
· Внутриутробные инфекции (цитомегаловирус, краснуха, сифилис, токсоплазмоз); 
· Пребывание в отделении реанимации и интенсивной терапии новорожденных более 2 сут; 
· Недоношенность 32 нед и менее; 
· Масса тела при рождении менее 1500 г; 
· Гипербилирубинемия в перинатальном периоде (заменное переливание крови; уровень общего билирубина, при котором показано заменное переливание крови); 
· Лечение ребенка препаратами с ототоксическим действием в перинатальном и доречевом периоде (аминогликозидные антибиотики, петлевые диуретики, химиотерапия препараты платины); 
· Тяжелое перинатальное поражение ЦНС (церебральная ишемия II–III степени, внутрижелудочковое кровоизлияние, перивентрикулярная лейкомаляция), нейродегенеративные заболевания (ДЦП, органическое поражение ЦНС); 
· Сомнительная реакция на звуки ребенка первого года жизни, задержка слухоречевого или психического развития. 

	V – «галочка» если ДА



Возможны четыре сценария:
1. В ИЭМК содержатся данные о результатах УАСН – ОАЭ зарегистрирована справа, ОАЭ зарегистрирована слева. У ребенка отсутствуют факторы риска.
В этом случае ответственное лицо не производит никаких действий в ИЭМК.
2. В ИЭМК содержатся данные о результатах УАСН – ОАЭ не зарегистрирована с одной стороны или с двух сторон. 
В этом случае врач-оториноларинголог поликлиники выдает направление в СПб ГКУЗ «ДГСЦ» для проведения 2-го этапа УАСН, о чем делается отметка в ИЭМК (галочка «Выдано направление для 2-го этапа УАСН»). 
3. В ИЭМК содержатся данные о результатах УАСН – ОАЭ зарегистрирована справа, ОАЭ зарегистрирована слева. У ребенка имеются один или несколько факторов риска. 
В этом случае ответственное лицо в ИЭМК пациента отмечает галочками соответствующие факторы риска. Врач-оториноларинголог поликлиники выдает направление в СПб ГКУЗ «ДГСЦ» для проведения 2-го этапа УАСН, о чем делается отметка в ИЭМК (галочка «Выдано направление для 2-го этапа УАСН»).
4. В ИЭМК отсутствуют данные о проведении УАСН (галочка «скрининг не проводился»).
В этом случае ответственное лицо проводит скрининг в поликлинике и регистрирует в своей МИС:
	Показатель
	Тип данных, возможные значения 

	Результат скрининга, отдельно на правом/левом ухе: 
	1 - ОАЭ зарегистрирована 
2 - ОАЭ не зарегистрирована

	УАСН не проводился
	V – «галочка» если ДА

	Причина не проведения УАСН
	Текстовое поле, заполняется если не передается значение Результат скрининга и помечено «V» поле УАСН не проводился.



Далее по результатам скрининга, проведенного в поликлинике, ответственное лицо действует в соответствии с пунктами 1-3 данного списка.
Внимание! Для детей, кому выдается направление, карта пациента в поликлинике должна быть дополнена, и сведения переданы в РЕГИЗ, по следующими данным:
- СНИЛС
- номер полиса ОМС
- номер свидетельства о рождении
- наличие инвалидности, дата оформления, срок, причина оформления:
	Показатель
	Тип данных, возможные значения 

		Наличие инвалидности 



	V – «галочка» если ДА

	Дата установления инвалидности 

	Дата

	Срок, на который установлена инвалидность
	1 - на один год 
2 - на два года 
3 - на пять лет 
4 - до 14 лет 
5 - до 18 лет 
6 - бессрочно 
7 - на 6 месяцев 

	Заболевание, являющееся причиной инвалидности
	Диагноз, в кодах МКБ-10

	Выдано направление для 2-го этапа УАСН
	V – «галочка» если ДА



[bookmark: _Toc76564592][bookmark: _Toc105156961]2.4. Сурдологический центр
Данный раздел относится к медицинским организациям, проводящим второй этап УАСН:
- СПб ГКУЗ «Детский городской сурдологический центр»
- ДГМКЦ ВМТ им.Раухфуса
- ПСПбГМУ им. Павлова
- СПбГПМУ

Алгоритм действий врача-сурдолога на втором этапе УАСН:
1. Обращение родителей по направлению из поликлиники.
2. Врач получает данные из ИЭМК пациента, проверяет обоснованность направления, данные о первом этапе УАСН.
3. Проводит исследования второго этапа УАСН, вносит полученные данные в протоколе консультации в своей МИС:
	Показатель
	Тип данных, возможные значения 

	Результат скрининга, отдельно на правом/левом ухе: 
	1 - ОАЭ зарегистрирована 
2 - ОАЭ не зарегистрирована

	Тимпанограмма, отдельно на правом/левом ухе:
	1 – А
2 – В
3 – С
4 – D
5 – E
6 – Ad
7 - As

	Акустический рефлекс, отдельно на правом/левом ухе:
	1 - регистрируется
2 - не регистрируется

	КСВП, тип стимула
	1 – щелчок
2 - тональная посылка
3 - ш/п Cirp
4 - ч/с Chirp
5 - dB eHL
6 - dB nHL

	КСВП, отдельно на правом/левом ухе:
	Число,  дБ

	Определение частотно-специфических порогов, отдельно на правом/левом ухе:
· 500 Гц
· 1000 Гц
· 2000 Гц
· 4000 Гц
	Число,  дБ

	Данные поведенческого тестирования
	Текстовое поле

	Окончательный диагноз c указанием типа и степени тугоухости
	Текстовое поле





3. [bookmark: _Toc105156962]Функционирование регистра в рамках диспансерного наблюдения детей с нарушениями слуха
Доступ в данном режиме обеспечивается сотрудникам СПб ГКУЗ «Детский городской сурдологический центр», ДГМКЦ ВМТ им. Раухфуса, ПСПбГМУ им. Павлова, СПбГПМУ, НМИЦ им. В.А. Алмазова.
Сотрудники имеют доступ к ИЭМК всех пациентов, вносят данные о результатах второго этапа УАСН ( см.п.2.4), а также:
	Показатель
	Тип данных, возможные значения 

	Дата первичного слухопротезирования
	Дата

	Слуховой аппарат. Модель
	Текстовое поле

	Слуховой аппарат. Источник получения
	Текстовое поле	Comment by Горбачева Тамара Владимировна: Предлагаю создать список вариантов. Тогда это можно будет обрабатывать в аналитике.

	Слуховой аппарат. Год получения
	В формате ГГГГ.

		Наличие инвалидности 



	V – «галочка» если ДА

	Дата установления инвалидности 

	Дата

	Срок, на который установлена инвалидность
	1 - на один год 
2 - на два года 
3 - на пять лет 
4 - до 14 лет 
5 - до 18 лет 
6 - бессрочно 
7 - на 6 месяцев 

	Заболевание, являющееся причиной инвалидности
	Диагноз, в кодах МКБ-10

	Сведения о проводимой медико-педагогической реабилитации
	Текстовое поле

	Данные логопедического и сурдопедагогического обследования
	Текстовое поле

	Операции	Comment by Горбачева Тамара Владимировна: Может тоже есть возможность создать ограниченный спиоок  операций?  
	Текстовое поле

	Наследственность по слуху
	Текстовое поле

	Дата выдачи направления на КИ, отдельно на правом/левом ухе:
	Дата

	Дата выдачи направления на замену КИ, отдельно на правом/левом ухе:
	Дата

	Дата выдачи заключения для обращения в сурдологический центр для взрослых
	Дата



4. [bookmark: _Toc105156963]Функционирование регистра в рамках диспансерного наблюдения взрослых с нарушениями слуха
Сотрудники Сурдологического отделения Городского гериатрического центра, в рамках диспансерного наблюдения взрослых с нарушениями слуха,  имеют доступ к ИЭМК всех своих пациентов и  сохраняют в протоколе осмотра следующие данные : 
	Показатель
	Тип данных, возможные значения 

	Аудиограмма
	Текстовое поле

	ОАЭ диагностическая, отдельно на правом/левом ухе:
	1 - ОАЭ зарегистрирована
2 - ОАЭ не зарегистрирована


	Тимпанограмма, отдельно на правом/левом ухе:
	1 – А
2 – В
3 – С
4 – D
5 – E
6 – Ad
7 - As

	Акустический рефлекс, отдельно на правом/левом ухе:
	1 - регистрируется
2 - не регистрируется

	КСВП, тип стимула
	1 – щелчок
2 - тональная посылка
3 - ш/п Cirp
4 - ч/с Chirp
5 - dB eHL
6 - dB nHL

	КСВП, отдельно на правом/левом ухе:
	Число,  дБ

	Определение частотно-специфических порогов, отдельно на правом/левом ухе:
· 500 Гц
· 1000 Гц
· 2000 Гц
· 4000 Гц
	Число,  дБ

	Разборчивость разносложных слов в тишине (шуме)
	Текстовое поле

	Данные тестов по оценке состояния центральных отделов слуховой системы
	Текстовое поле

	Данные логопедического тестирования
	Текстовое поле

	Данные психологического тестирования
	Текстовое поле

	Окончательный диагноз c указанием типа и степени тугоухости
	Текстовое поле

	Дата первичного слухопротезирования
	Дата

	Слуховой аппарат. Модель
	Текстовое поле

	Слуховой аппарат. Источник получения
	Текстовое поле

	Слуховой аппарат. Год получения
	В формате ГГГГ

		Наличие инвалидности 



	V – «галочка» если ДА

	Дата установления инвалидности 

	Дата

	Срок, на который установлена инвалидность
	1 - на один год 
2 - на два года 
3 - на пять лет 
4 - до 14 лет 
5 - до 18 лет 
6 - бессрочно 
7 - на 6 месяцев 

	Заболевание, являющееся причиной инвалидности
	Диагноз, в кодах МКБ-10

	Сведения о проводимой медико-педагогической реабилитации
	Текстовое поле

	Операции
	Текстовое поле

	Наследственность по слуху
	Текстовое поле

	Дата выдачи направления на КИ, отдельно на правом/левом ухе:
	Дата

	Дата выдачи направления на замену КИ, отдельно на правом/левом ухе:
	Дата



5. [bookmark: _Toc105156964]Функционирование регистра в рамках оказания пациентам высокотехнологичной медицинской помощи – операции кохлеарной имплантации и замен речевых процессоров
Данный раздел относится к медицинским организациям, вовлеченным в отбор пациентов для КИ и проведение операции КИ/замены речевого процессора:
- СПб ГКУЗ «Детский городской сурдологический центр»
- Сурдологическое отделение Городского гериатрического центра
- СПб НИИ ЛОР
- ФГБУ СЗОНКЦ им. Соколова
- ВМедА
Специалисты имеют доступ к ИЭМК пациентов. По результатам приема сохраняют в протоколе осмотра следущие данные:
	Показатель
	Тип данных, возможные значения 

	Дата операции КИ, отдельно на правом/левом ухе:
	Дата

	Дата подключения РП, отдельно на правом/левом ухе:
	Дата

	Дата замены РП, отдельно на правом/левом ухе:
	Дата

	Дата реоперации , отдельно на правом/левом ухе:
	Дата

	Производитель КИ
	1 – Medel
2 – Cochlear
3 – AdvancedBionics
4 – Oticon
5 - Nurotron
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6. [bookmark: _Toc105156965]Информация для разработчиков медицинских информационных систем 
Для передачи дополнительных сведений о состоянии и лечении пациента в составе случая оказания медицинской помощи должен быть создан MedDocument типа ConsultNote. Сведения передаются в виде коллекции MedDocument.Observations.
В случае, если в таблице ниже у показателя наблюдения пациента стоит признак «С уточнением правое/левое ухо», комплексный тип Observation должен передаваться с заполненным полем Component – дочерний Observations с номером кода 865 Правое/Левое ухо и со значениями по справочнику OID 1.2.643.2.69.1.1.1.150.162  Правое/Левое ухо:
	Код
	Наименование

	1
	Правое ухо

	2
	Левое ухо


Используются следующие показатели по справочнику показателей наблюдения пациента НСИ РЕГИЗ 1.2.643.2.69.1.1.1.127( поля  Код и Наименование):
6.1 [bookmark: _Toc105156966]Родильный дом
	Код 
	Наименование
	С уточнением правое/левое ухо

	814
	Результат скрининга, отдельно на правом/левом ухе:
	Да

	815
	УАСН не проводился
	-

	816
	Причина не проведения УАСН
	-

	
	
	


6.2 [bookmark: _Toc105156967]Детская больница (отделение патологии новорожденных)
	Код 
	Наименование
	С уточнением правое/левое ухо

	814
	Результат скрининга, отдельно на правом/левом ухе:
	Да

	815
	УАСН не проводился
	-

	816
	Причина не проведения УАСН
	-

	817
	Дополнительные методы скрининга
	-



6.3 [bookmark: _Toc105156968]Детская поликлиника
	Код 
	Наименование
	С уточнением правое/левое ухо

	814
	Результат скрининга, отдельно на правом/левом ухе:
	Да

	815
	УАСН не проводился
	-

	816
	Причина не проведения УАСН
	-

	820
	Наличие инвалидности 
	-

	821
	Дата установления инвалидности 
	-

	822
	Срок, на который установлена инвалидность 
	-

	823
	Заболевание, являющееся причиной инвалидности
	-

	819
	Выдано направление для 2-го этапа УАСН
	[bookmark: _GoBack]-

	854
	Фактор риска. Случаи стойкой детской тугоухости в семье
	-

	855
	Фактор риска. Синдромы, связанные с тугоухостью;
	-

	856
	Фактор риска. Аномалии ушной раковины, слухового прохода и тд
	-

	857
	Фактор риска. Внутриутробные инфекции 
	-

	858
	Фактор риска. Пребывание в ОРИТ более 2 сут
	-

	859
	Фактор риска. Недоношенность 32 нед и менее
	-

	860
	Фактор риска. Масса тела при рождении менее 1500 г
	-

	861
	Фактор риска. Гипербилирубинемия в перинатальном периоде 
	-

	862
	Фактор риска. Препараты с ототоксическим действием в перинатальном и доречевом периоде 
	-

	863
	Фактор риска. Тяжелое перинатальное поражение ЦНС 
	-

	864
	Фактор риска.Задержка слухоречевого или психического развития.  
	-



6.4 [bookmark: _Toc105156969]Сурдологический центр
	Код 
	Наименование
	С уточнением правое/левое ухо

	814
	Результат скрининга, отдельно на правом/левом ухе:
	Да

	824
	Тимпанограмма
	Да

	825
	Акустический рефлекс
	Да

	826
	КСВП.Тип стимула
	-

	827
	КСВП
	Да

	828
	ASSR, 500 Гц
	Да

	829
	ASSR, 1000 Гц
	Да

	830
	ASSR, 2000 Гц
	Да

	831
	ASSR, 4000 Гц
	Да

	866
	Данные поведенческого тестирования
	-

	832
	Окончательный Ds
	-



6.5 [bookmark: _Toc105156970]Диспансерное наблюдение детей с нарушениями слуха
	Код 
	Наименование
	С уточнением правое/левое ухо

	833
	Дата первичного слухопротезирования
	-

	834
	Слуховой аппарат. Модель
	-

	835
	Слуховой аппарат. Источник получения
	-

	836
	Слуховой аппарат. Год получения 
	-

	820
	Наличие инвалидности 
	-

	821
	Дата установления инвалидности 
	-

	822
	Срок, на который установлена инвалидность 
	-

	823
	Заболевание, являющееся причиной инвалидности 
	-

	837
	Сведения о проводимой медико-педагогической реабилитации
	-

	838
	Данные логопедического и сурдопедагогического обследования
	-

	839
	Сурдо.Операции 
	-

	840
	Наследственность по слуху
	-

	841
	Дата выдачи направления на КИ
	Да

	842
	Дата выдачи направления на замену КИ
	Да

	843
	Дата выдачи заключения для обращения в сурдологический центр для взрослых
	-





6.6 [bookmark: _Toc105156971]Диспансерное наблюдение взрослых с нарушениями слуха
	Код 
	Наименование
	С уточнением правое/левое ухо

	844
	Аудиограмма
	-

	818
	ОАЭ диагностическая
	Да

	824
	Тимпанограмма
	Да

	825
	Акустический рефлекс
	Да

	826
	КСВП.Тип стимула
	-

	827
	КСВП
	Да

	828
	ASSR, 500 Гц
	Да

	829
	ASSR, 1000 Гц
	Да

	830
	ASSR, 2000 Гц
	Да

	831
	ASSR, 4000 Гц
	Да

	845
	Разборчивость разносложных слов в тишине (шуме)
	-

	846
	Данные тестов по оценке состояния центральных отделов слуховой системы
	-

	847
	Данные логопедического тестирования
	-

	848
	Данные психологического тестирования
	-

	832
	Окончательный Ds
	-

	833
	Дата первичного слухопротезирования 
	-

	834
	Слуховой аппарат. Модель
	-

	835
	Слуховой аппарат. Источник получения
	-

	836
	Слуховой аппарат. Год получения 
	-

	820
	Наличие инвалидности 
	-

	821
	Дата установления инвалидности 
	-

	822
	Срок, на который установлена инвалидность 
	-

	823
	Заболевание, являющееся причиной инвалидности
	-

	837
	Сведения о проводимой медико-педагогической реабилитации
	-

	839
	Сурдо.Операции 
	-

	840
	Наследственность по слуху
	-

	841
	Дата выдачи направления на КИ
	Да

	842
	Дата выдачи направления на замену КИ
	Да



6.7 [bookmark: _Toc105156972]Высокотехнологичная медицинская помощь – операции кохлеарной имплантации и замен речевых процессоров.
	Код 
	Наименование
	С уточнением правое/левое ухо

	849
	Дата операции КИ
	Да

	850
	Дата подключения РП 
	Да

	851
	Дата замены РП
	Да

	852
	Дата реоперации 
	Да

	853
	Производитель КИ
	-
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