
Правила и сроки госпитализации в ГБУЗ ПООБ  

  

Показания к госпитализации:  

• состояние, требующее проведение оперативного лечения;  

• состояние, требующее круглосуточного лечения   динамического наблюдения;  

• проведение специальных видов обследования слабовидящим больным;  

• обследование по направлениям медицинских комиссий военкоматов областных 

больных.  

   

Плановая госпитализация  

1. Плановая госпитализация в отделения ГБУЗ ПООБ осуществляется по направлению 

врачей - офтальмологов первичного звена г. Пензы и области.  

2. Направление на плановую госпитализацию в круглосуточный стационар ГБУЗ 

«Пензенская областная офтальмологическая больница» выписывает лечащий врач 

медицинской организации, оказывающей первичную медико-санитарную помощь. 

Направление выписывается в медицинской системе ПРОМЕД.  

3. Плановая госпитализация производится с понедельника по пятницу в порядке 

очередности с 8:00 ч. до 14:00 ч. в приемном покое учреждения.  

4. По ряду причин (отсутствие показаний для госпитализации в стационар и др.) пациенту 

после осмотра дежурного врача, могут отказать в госпитализации, при этом 

разъясняются причины отказа, делается запись в журнале и выдается справка   с 

рекомендациями.  

5. Все пациенты, направленные на плановую госпитализацию с целью сокращения 

предоперационного периода должны быть обследованы амбулаторно.  

   

Перечень обязательных документов и результатов обследований при направлении 

больного на плановую госпитализацию  

 Направление на госпитализацию, восстановительное лечение, обследование, консультацию, 

выписка из медицинской карты амбулаторного, стационарного больного с данными 

обследования на предыдущем этапе, проведенном лечении, обязательной отметкой о дате 

выдачи листка нетрудоспособности и по дате последней ВК.  

1. Паспорт  

2. Страховой медицинский полис ОМС.  

3. Желательно СНИЛС; справку об инвалидности или других льготах.  

4. Результаты анализов: общего анализа крови, общего анализа мочи, глюкоза крови, 

анализа крови на RW, биохимии крови  



5. Флюорография  

6. ЭКГ  

7. Консультации соответствующих специалистов, если больной состоит на диспансерном 

учете (эндокринолог, кардиолог, и т.д.)  

8. Заключение терапевта  

Обязательные обследования  

1. Общеклинический анализ крови (срок действия исследования — 10 дн.)  

2. Общеклинический анализ мочи (срок действия исследования — 10 дн.)  

3. Глюкоза крови (срок действия исследования — 10 дн.)  

4. Описание рентгена грудной клетки или флюорографии легких (срок действия 

исследования — 1 год.)  

5. Анализ крови на RW. При положительных результатах — заключение врача 

инфекциониста (срок действия исследования — 6 мес.)  

6. Анализ крови на наличие антител к ВИЧ, HCV, HbS-Ag — для оперативного лечения. 

При положительных результатах — заключение врача-инфекциониста (срок действия 

исследования — 6 мес.)  

7. Данные ЭКГ (пленка с расшифровкой в динамике) (срок действия исследования — 10 

дн.)  

8. Биохимический анализ: ACT; АЛТ; ЩФ; билирубин; холестерин; креатинин; мочевина; 

общий белок; электролиты (срок действия исследования — 10 дн.)  

9. Заключение терапевта (в заключении указываются данные АД, диагноз, рекомендации) 

(срок действия исследования — 10 дн.)  

10. Заключение оториноларинголога об отсутствии противопоказаний к операции (срок 

действия исследования — 1 месяц.) — для оперативного лечения слезных путей.  

11. Заключение врача кардиолога (если в анамнезе инфаркт миокарда годичной давности и 

меньше) об отсутствии противопоказаний к офтальмологической операции (срок 

действия исследования — 10 дн.)  

12. Заключение врача невропатолога (при наличии в анамнезе инсульта годичной давности 

и меньше) (срок действия исследования — 10 дн.)  

13. Заключение врача эндокринолога (если в анализе — глюкоза крови более 10 ммоль/г) 

(срок действия исследования — 10 дн.)  

 

Госпитализация в стационар по экстренным показаниям  

1. Экстренная госпитализация в отделения ГБУЗ ПООБ осуществляется по направлению:  

 врачей первичного звена;  

 врачей скорой медицинской помощи;  

 переводом из другого лечебно-профилактического учреждения;  

 самостоятельно обратившихся больных.  



2. Показания к госпитализации:  

 травмы органа зрения средней и тяжелой степени;  

 острые заболевания глаза и его придаточного аппарата;  

 внезапная потеря зрения.  

3. Экстренная госпитализация в стационар осуществляется круглосуточно.  

 Экстренная помощь больным с травмами органа зрения, острыми заболеваниями глаза 

и его придаточного аппарата оказывается:  

В АТОО (амбулаторное травматологическое офтальмологическое отделение) — с 

понедельника по пятницу с 8.00 до 16.00;  

В глазном травмпункте стационара — с понедельника по пятницу с 16.00 до 8.00,  

В выходные и праздничные дни — круглосуточно.  

 

Согласно Программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 

медицинской помощи на территории Пензенской области на 2025 год и на плановый период 

2026 и 2027 годов предельные сроки ожидания медицинской помощи, оказываемой в 

стационарных условиях:  

- оказание специализированной (за исключением высокотехнологичной) медицинской 

помощи в стационарных условиях в плановой форме, в том числе для лиц, находящихся в 

стационарных организациях социального обслуживания, - не более 14 рабочих дней со дня 

выдачи лечащим врачом направления на госпитализацию, а для пациентов с онкологическими 

заболеваниями - не более 7 рабочих дней с момента гистологической верификации опухоли 

или с момента установления предварительного диагноза заболевания (состояния);  

- по экстренным показаниям госпитализация осуществляется немедленно, максимальное 

время оказания помощи на этапе приемного покоя не должно превышать трех часов;  


