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Состояние детской ревматологической помощи в Санкт-Петербурге на современном этапе. Пути оптимизации и вопросы передачи пациентов детского возраста во взрослую сеть.
Вопросы для обсуждения:
1) Льготное лекарственное обеспечение
2) Лекарственное обеспечение на стационарном этапе (КСГ, дневной стационар)
3) Взаимодействие ФЦ и городских стационаров. Место ФЦ в структуре оказания помощи детям с ревматическими заболеваниями
4) Вопросы передачи детей с ревматическими заболеваниями во взрослую сеть
Тезисы доклада
Основные характеристики ревматических заболеваний у детей
Раннее начало заболеваний: 50% детей заболевают в дошкольном возрасте. Основные проблемы включают:
· Ускользание эффекта от лечения, необходимость применения множества лекарственных препаратов
· Поражение органов зрения (10-12% случаев, с серьезными нарушениями зрения у 1/3 детей)
· Задержка роста, развития и полового созревания
· Репродуктивные проблемы
· Риск инвалидизации при отсутствии своевременной терапии
· Экономические и социальные трудности для семей
Статистика заболеваемости
За период 2020-2025 гг. наблюдается рост заболеваемости:
· Ювенильный идиопатический артрит: увеличение на 50.1%
· Системная красная волчанка: рост на 71.4%
· Ювенильный дерматомиозит: прирост на 142.9%
· Системные васкулиты: увеличение на 81.8%

Лечение генно-инженерными биологическими препаратами
Количество пациентов, получающих генно-ннженерную биологическую терапию (ГИБП), 
значительно выросло. Общий прирост составил 113% за последние 5 лет.
Структура медицинской помощи
Стационарная помощь оказывается в:
· СПбГБУЗ ДГБ №2 (40 коек)
· ДГБ №1 (1 койка)
· СПбГПМУ (50 коек)
· НМИЦ им. Турнера (10 коек)
· [bookmark: _GoBack]НМИЦ им. Алмазова (10 коек) 
Амбулаторная помощь предоставляется в нескольких медицинских центрах города.
Основные проблемы
· Сложности с получением статуса “ребенок-инвалид”
· Проблемы преемственности между детской и взрослой службой
· Недостаточное лекарственное обеспечение
· Высокая административная нагрузка
Предложения по оптимизации
· Создание единой программы помощи детям и взрослым
· Расширение перечня ревматических заболеваний в социальном кодексе
· Увеличение финансирования лекарственной терапии
· Создание единого регистра пациентов
· Развитие дневных стационаров
· Организация школ для пациентов
· Оптимизация документооборота
· Создание специализированных кабинетов для подростков 18-19 лет
