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УТВЕРЖДЕН 

приказом 

главного врача ГБУЗ АО «ОКПБ» 

№ 383 от 02.11.2020 г 
 

 

1. Общие положения 

 

1.1. Госпитализация в стационарные отделения ГБУЗ АО «ОКПБ» 

осуществляется в строгом соответствии с требованиями Федерального Закона № 

323-ФЗ от 21.11.2011 года «Об основах охраны здоровья граждан в РФ», 

Федерального Закона № 3185-1 от 2.07.1992 года «О психиатрической помощи и 

гарантиях прав граждан при ее оказании», «Порядка оказания медицинской 

помощи при психических расстройствах и расстройствах поведения», 

утвержденного приказом МЗ СР РФ № 566н от 17.05.2012 года, а также 

соответствующими положениями Гражданского процессуального кодекса РФ и 

Уголовно-процессуального кодекса РФ.  

1.2. Госпитализация в стационарные отделения ГБУЗ АО «ОКПБ» №№ 1, 2, 3, 4, 

5, 6, 7, 8, 13, 14 и 15 осуществляется дежурными врачами приемного отделения в 

круглосуточном режиме, за исключением ситуаций, предусмотренных  п.п. 2.2.6, 

2.3.6, 2.4.6, 2.6.6, 2.7.6, 2.8.6, 2.15.6 настоящего Регламента. 

1.2.1. Госпитализация в стационарные отделения ГБУЗ АО «ОКПБ» №№ 9, 10, 11, 

12, 16, 17, 18 и 20 осуществляется в плановом режиме согласно п.п. 2.9.6, 2.10.5, 

2.11.7, 2.12.7, 2.16.5, 2.17.7, 2.18.7 и 2.19.7 настоящего Регламента. 

1.3. Плановая госпитализация больных осуществляется дежурными врачами 

приемного отделения при наличии следующих документов: 

• паспорта или иного документа, удостоверяющего личность; 

• страхового полиса; 

• врачебного направления; 

• пенсионного удостоверения или справки МСЭК (при условии, что больной 

является инвалидом по психическому расстройству). 

1.4. При неотложной (экстренной) госпитализации допустимо отсутствие 

вышеперечисленных документов, но в этом случае дежурный врач приемного 

отделения обязан: 

• своевременно сообщить сотрудникам медико-социальной службы причины 

госпитализации лиц с психическими расстройствами без необходимых 

документов; 
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• предупредить сопровождающих больного лиц о необходимости 

предоставления в распоряжение врачей вышеперечисленных документов в 

кратчайшие сроки. 

1.5. Районные участковые врачи-психиатры ДО при направлении пациентов в 

стационарные отделения ГБУЗ АО «ОКПБ» обязаны: 

• при плановой госпитализации обеспечить предоставление в распоряжение 

врачей ГБУЗ АО «ОКПБ» всех необходимых документов; 

• при неотложной (экстренной) госпитализации предупредить родственников 

(опекунов, попечителей) больного о необходимости доставить документы в 

приемное отделение в кратчайшие сроки;  

• при утрате или отсутствии документов у больного принять все необходимые 

меры к их восстановлению родственниками (опекунами, попечителями) по 

месту жительства, с последующей доставкой документов в стационар. 

1.6. Противопоказанием для плановой госпитализации в стационарные отделения 

является наличие у пациента субфебрильной температуры тела (37,1-38,0) и 

выше, катаральных явлений, сыпи на коже и слизистых.  

1.7. При неотложной (или экстренной) госпитализации наличие у пациента 

субфебрильной температуры тела (37,1-38,0) и выше, катаральных явлений, сыпи 

на коже и слизистых   является показанием для консультации врача-

инфекциониста до госпитализации в стационарные отделения.  

1.8. Пациенты с длительным сроком госпитализации (более 3 месяцев), 

находящиеся в общепсихиатрических отделениях с психическими 

расстройствами, склонными к хроническому течению, лишающими 

(ограничивающими) возможности самостоятельного ухода за собой и 

вызывающие необходимость постоянного постороннего специализированного 

наблюдения и квалифицированного ухода, могут быть выписаны из 

общепсихиатрического отделения для последующей госпитализации в 

соматогериатрическое или медико-реабилитационное отделение. 

1.9. Госпитализация в стационарные отделения ГБУЗ АО «ОКПБ» иногородних и 

иностранных граждан на добровольное лечение осуществляется по согласованию 

с главным врачом, заместителями главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе, а для проведения стационарной судебно-психиатрической 

экспертизы или принудительного лечения - по согласованию с главным врачом 

или заместителем главного врача по судебно-экспертной работе. 

 

2. Порядок госпитализации больных в общие и специализированные 

отделения ГБУЗ АО «ОКПБ» 

 

2.1. Отделение трудовой экспертизы  

и первого психотического эпизода № 1. 

 

2.1.1. В отделение трудовой экспертизы и первого психотического эпизода № 1 

госпитализируются больные по следующим показаниям: 

• необходимость проведения первичной трудовой экспертизы для 

квалифицированной диагностики психического расстройства, определения 
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стойкости и степени выраженности нарушений психических функций и 

ограничения жизнедеятельности, а также для решения вопроса о наличии 

(отсутствии) клинико-социальных показаний для направления пациентов в 

бюро МСЭ с целью установления группы инвалидности; 

• впервые выявленные у пациента проявления психических и поведенческих 

расстройств, требующие первичной квалифицированной диагностики, вне  

зависимости от района проживания;   

• первые 3 приступа (обострения) у больных шизофренией и расстройствами 

шизофренического спектра с давностью заболевания не более 5-ти лет и 

отсутствием дефекта личности.  

2.1.2. Противопоказаниями для госпитализации в отделение трудовой экспертизы 

и первого психотического эпизода № 1 являются: 

• возраст пациента до 15-ти лет; 

• злокачественное (грубопрогредиентное) течение заболевания, приведшее к 

выраженному дефекту личности, а также все формы умственной отсталости 

или приобретённого слабоумия (деменции), не подлежащие излечению и 

требующие лишь ухода и надзора (за исключением решения вопросов трудовой 

и медико-социальной экспертизы); 

• тяжелое соматическое состояние, требующее проведение неотложных 

(реанимационных) лечебных мероприятий в других специализированных 

отделениях (терапевтических, хирургических и т.п.); 

• постановление о назначении судебно-психиатрической экспертизы; 

• определение суда о назначении принудительных мер медицинского характера;  

• открытые формы туберкулеза;  

• при повторном поступлении - выраженные конфликтные взаимоотношения в 

семье, способствующие, провоцирующие или поддерживающие обострение 

состояния (за исключением решения вопросов трудовой и медико-социальной 

экспертизы). 

2.1.3. Госпитализация осуществляется при наличии документов, перечисленных в 

п. 1.3 настоящего Регламента. 

2.1.4. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе. 

2.1.5. В отделение трудовой экспертизы и первого психотического эпизода № 1 

больные госпитализируются круглосуточно. 

 

2.2. Общепсихиатрическое мужское отделение № 2. 

 

2.2.1. В общепсихиатрическое мужское отделение № 2 госпитализируются 

больные по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, выявленные у лиц, проживающих 

в Советском, Камызякском, Приволжском, Володарском районах; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы при  условии, что данное лицо не содержится под 

стражей; 
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• психические расстройства, имеющие постоянный характер, не подлежащие 

излечению, лишающие (ограничивающие) возможность самостоятельного 

ухода за собой и вызывающие необходимость постоянного постороннего 

специализированного наблюдения и квалифицированного ухода (не более 10% 

от коечного фонда отделения). 

• 2.2.2. Противопоказаниями для госпитализации в общепсихиатрическое 

мужское отделение № 2 являются: 

• возраст пациента до 15-ти; 

• впервые выявленные проявления психических и поведенческих 

расстройств, требующие первичной квалифицированной диагностики; 

• тяжелое течение соматического или неврологического заболевания, требующее 

применения хирургического вмешательства, интенсивных или 

реанимационных мероприятий; 

• определение суда о назначении принудительных мер медицинского характера; 

• необходимость проведения пациенту первичной трудовой экспертизы; 

• открытые формы туберкулеза. 

2.2.3. Госпитализация в общепсихиатрическое мужское отделение № 2 

осуществляется: 

• при наличии документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• при наличии постановления (определения) о назначении лицу стационарной 

судебно-психиатрической экспертизы (если лицо направлено не на лечение, а 

на стационарную СПЭ). 

2.2.4. Плановая госпитализация для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе в 

общепсихиатрическое мужское отделение № 2 реализуется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта давностью не более 

10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 

2.2.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 

основаниям, указанным в п.п. 2.2.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.2.5. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе, а при направлении пациента на судебно-психиатрическую 

экспертизу – главному врачу или заместителю главного врача по судебно-

экспертной работе. 

2.2.6. При плановой госпитализации, для осуществления специализированных 
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квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе пациентам с 

психическими и поведенческими расстройствами в общепсихиатрическое 

мужское отделение № 2 (при наличии свободных коек), соблюдается следующий 

порядок:  

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• больные госпитализируются в порядке очередности вне зависимости от района 

проживания; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.2.2 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.2.7. Неотложная (экстренная) госпитализация в общепсихиатрическое мужское 

отделение № 2 осуществляется круглосуточно. 

 

2.3. Общепсихиатрическое женское отделение № 3. 

 

2.3.1. В общепсихиатрическое женское отделение № 3 госпитализируются 

больные по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, выявленные у лиц, проживающих 

в Кировском, Володарском, Камызякском, Енотаевском, Харабалинском, 

Черноярском районах; 

• определение о назначении невменяемому лицу, проживающему в Кировском, 

Володарском, Камызякском, Енотаевском, Харабалинском, Черноярском 

районах, принудительных мер медицинского характера в условиях 

психиатрического стационара общего типа; 

• психические расстройства, имеющие постоянный характер, не подлежащие 

излечению, лишающие (ограничивающие) возможность самостоятельного 

ухода за собой и вызывающие необходимость постоянного постороннего 

специализированного наблюдения и квалифицированного ухода (не более 10% 

от коечного фонда отделения). 

• 2.3.2. Противопоказаниями для госпитализации в общепсихиатрическое 

женское отделение № 3 являются: 

• возраст пациента до 15-ти (за исключением наличия определения суда о 

назначении принудительных мер медицинского характера); 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы. 

2.3.3. Госпитализация в общепсихиатрическое женское отделение № 3 

осуществляется: 
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• при наличии документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• при наличии определения суда о назначении невменяемому лицу 

принудительных мер медицинского характера в условиях психиатрического 

стационара общего типа (если лицо направлено на принудительное лечение). 

2.3.4. Плановая госпитализация для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе в 

общепсихиатрическое женское отделение № 3 реализуется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта давностью не более 

10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 

2.3.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 

основаниям, указанным в п.п. 2.3.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.3.5. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе, а при направлении пациента на принудительное лечение – 

главному врачу или заместителю главного врача по судебно-экспертной работе. 

2.3.6. При плановой госпитализации, для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе пациентам с 

психическими и поведенческими расстройствами в общепсихиатрическое 

женское отделение № 3 (при наличии свободных коек), соблюдается следующий 

порядок: 

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• больные госпитализируются в порядке очередности вне зависимости от района 

проживания; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.3.2 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.3.7. Неотложная (экстренная) госпитализация в общепсихиатрическое женское 

отделение № 3 осуществляется круглосуточно. 

 

2.4. Общепсихиатрическое мужское отделение № 4. 
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2.4.1. В общепсихиатрическое мужское отделение № 4 госпитализируются 

больные по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, выявленные у лиц, проживающих 

в Трусовском, Наримановском, Красноярском, Икрянинском районах; 

• определение о назначении невменяемому лицу, проживающему в Трусовском, 

Наримановском, Красноярском, Икрянинском районах, принудительных мер 

медицинского характера в условиях психиатрического стационара общего 

типа; 

• психические расстройства, имеющие постоянный характер, не подлежащие 

излечению, лишающие (ограничивающие) возможность самостоятельного 

ухода за собой и вызывающие необходимость постоянного постороннего 

специализированного наблюдения и квалифицированного ухода (не более 10 % 

от коечного фонда отделения). 

2.4.2. Противопоказаниями для госпитализации в общепсихиатрическое мужское 

отделение № 4 являются: 

• возраст пациента до 15-ти (за исключением наличия определения суда о 

назначении принудительных мер медицинского характера); 

• впервые выявленные проявления психических и поведенческих 

расстройств, требующие первичной квалифицированной диагностики; 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• необходимость проведения пациенту первичной трудовой экспертизы; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы.  

2.4.3. Госпитализация в общепсихиатрическое мужское отделение № 4 

осуществляется: 

• при наличии документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• при наличии определения суда о назначении невменяемому лицу 

принудительных мер медицинского характера в условиях психиатрического 

стационара общего типа (если лицо направлено на принудительное лечение). 

2.4.4. Плановая госпитализация для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе в 

общепсихиатрическое мужское отделение № 4 реализуется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта давностью не более 

10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 
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2.4.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 

основаниям, указанным в п.п. 2.4.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.4.5. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе, а при направлении пациента на принудительное лечение – 

главному врачу или заместителю главного врача по судебно-экспертной работе. 

2.4.6. При плановой госпитализации, для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе пациентам с 

психическими и поведенческими расстройствами в общепсихиатрическое 

мужское отделение № 4 (при наличии свободных коек), соблюдается следующий 

порядок: 

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• больные госпитализируются в порядке очередности вне зависимости от района 

проживания; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.4.2 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.4.7. Неотложная (экстренная) госпитализация в общепсихиатрическое мужское 

отделение № 4 осуществляется круглосуточно. 

 

2.5. Фтизиатрическое отделение № 5.  

 

2.5.1. Во фтизиатрическое отделение № 5 госпитализируются больные по 

следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, выявленные у лиц, страдающих 

открытыми формами туберкулеза, вне зависимости от пола и района 

проживания; 

• постановление (определение) о назначении лицу, страдающему открытыми 

формами туберкулеза, вне зависимости от пола и района проживания, 

стационарной судебно-психиатрической экспертизы при условии, что данное 

лицо не содержится под стражей; 

• определение о назначении невменяемому лицу, страдающему открытыми 

формами туберкулеза, вне зависимости от пола и района проживания, 

принудительных мер медицинского характера в условиях психиатрического 

стационара общего типа. 

2.5.2. Противопоказанием для госпитализации во фтизиатрическое отделение № 5 

является наличие у больного тяжелого соматического заболевания, требующего 

применения хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий. 

2.5.3. Госпитализация осуществляется: 
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• при наличии документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• при наличии постановления (определения) о назначении лицу стационарной 

судебно-психиатрической экспертизы (если лицо направлено не на лечение, а 

на стационарную СПЭ); 

• при наличии определения суда о назначении невменяемому лицу 

принудительных мер медицинского характера в условиях психиатрического 

стационара общего типа (если лицо направлено на принудительное лечение). 

2.5.4. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе, а при направлении пациента на судебно-психиатрическую 

экспертизу или принудительное лечение – главному врачу или заместителю 

главного врача по судебно-экспертной работе. 

2.5.5. Во фтизиатрическое отделение № 5 больные госпитализируются 

круглосуточно. 

 

2.6. Общепсихиатрическое женское отделение № 6.  

 

2.6.1. В общепсихиатрическое женское отделение № 6 госпитализируются 

больные по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, выявленные у лиц, проживающих 

в Трусовском, Советском, Красноярском, Приволжском районах; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы при  условии, что данное лицо не содержится под 

стражей;  

• определение о назначении невменяемому лицу, проживающему в Трусовском, 

Советском, Красноярском, Приволжском районах, принудительных мер 

медицинского характера в условиях психиатрического стационара общего 

типа; 

• психические расстройства, имеющие постоянный характер, не подлежащие 

излечению, лишающие (ограничивающие) возможность самостоятельного 

ухода за собой и вызывающие необходимость постоянного постороннего 

специализированного наблюдения и квалифицированного ухода (не более 10% 

от коечного фонда отделения). 

2.6.2. Противопоказаниями для госпитализации в общепсихиатрическое женское 

отделение № 6 являются: 

• возраст пациента до 15-ти (за исключением наличия определения суда о 

назначении принудительных мер медицинского характера); 

• тяжелое течение соматического или неврологического заболевания, требующее 

применения хирургического вмешательства, интенсивных или 

реанимационных мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза. 

2.6.3. Госпитализация в общепсихиатрическое женское отделение № 6 

осуществляется: 

• при наличии документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 
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• при наличии постановления (определения) о назначении лицу стационарной 

судебно-психиатрической экспертизы (если лицо направлено не на лечение, а 

на стационарную СПЭ); 

• при наличии определения суда о назначении невменяемому лицу 

принудительных мер медицинского характера в условиях психиатрического 

стационара общего типа (если лицо направлено на принудительное лечение). 

2.6.4. Плановая госпитализация для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе в 

общепсихиатрическое женское отделение № 6 реализуется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта давностью не более 

10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 

2.6.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 

основаниям, указанным в п.п. 2.6.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.6.5. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе, а при направлении пациента на судебно-психиатрическую 

экспертизу или принудительное лечение – главному врачу или заместителю 

главного врача по судебно-экспертной работе. 

2.6.6. При плановой госпитализации, для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе пациентам с 

психическими и поведенческими расстройствами в общепсихиатрическое 

женское отделение № 6 (при наличии свободных коек), соблюдается следующий 

порядок: 

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• больные госпитализируются в порядке очередности вне зависимости от района 

проживания; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.6.2 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.6.7. Неотложная (экстренная) госпитализация в общепсихиатрическое женское 

отделение № 6 осуществляется круглосуточно. 
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2.7. Общепсихиатрическое женское отделение № 7. 

 

2.7.1. В общепсихиатрическое женское отделение № 7 госпитализируются 

больные по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, выявленные у лиц, проживающих 

в Ленинском, Ахтубинском, Икрянинском, Лиманском, Наримановском 

районах; 

• определение о назначении невменяемому лицу, проживающему в Ленинском, 

Ахтубинском, Икрянинском, Лиманском, Наримановском районах, 

принудительных мер медицинского характера в условиях психиатрического 

стационара общего типа; 

• психические расстройства, имеющие постоянный характер, не подлежащие 

излечению, лишающие (ограничивающие) возможность самостоятельного 

ухода за собой и вызывающие необходимость постоянного постороннего 

специализированного наблюдения и квалифицированного ухода (не более 10 % 

от коечного фонда отделения). 

2.7.2. Противопоказаниями для госпитализации в общепсихиатрическое женское 

отделение № 7 являются: 

• возраст пациента до 15-ти (за исключением наличия определения суда о 

назначении принудительных мер медицинского характера); 

• тяжелое течение соматического или неврологического заболевания, требующее 

применения хирургического вмешательства, интенсивных или 

реанимационных мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы.  

2.7.3. Госпитализация в общепсихиатрическое женское отделение № 7 

осуществляется: 

• при наличии документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• при наличии определения суда о назначении невменяемому лицу 

принудительных мер медицинского характера в условиях психиатрического 

стационара общего типа (если лицо направлено на принудительное лечение). 

2.7.4. Плановая госпитализация для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе в 

общепсихиатрическое женское отделение № 7 реализуется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта давностью не более 

10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 
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2.7.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 

основаниям, указанным в п.п. 2.7.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.7.5. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе, а при направлении пациента на принудительное лечение – 

главному врачу или заместителю главного врача по судебно-экспертной работе. 

2.7.6. При плановой госпитализации, для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе пациентам с 

психическими и поведенческими расстройствами в общепсихиатрическое 

женское отделение № 7 (при наличии свободных коек), соблюдается следующий 

порядок: 

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• больные госпитализируются в порядке очередности вне зависимости от района 

проживания; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.7.2 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.7.7. Неотложная (экстренная) госпитализация в общепсихиатрическое женское 

отделение № 7 осуществляется круглосуточно. 

 

2.8. Общепсихиатрическое мужское отделение № 8. 

 

2.8.1. В общепсихиатрическое мужское отделение № 8 госпитализируются 

больные по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, выявленные у лиц, проживающих 

в Ленинском, Енотаевском, Лиманском, Харабалинском районах; 

• определение о назначении невменяемому лицу, проживающему в Ленинском, 

Енотаевском, Лиманском, Харабалинском районах, принудительных мер 

медицинского характера в условиях психиатрического стационара общего 

типа; 

• психические расстройства, имеющие постоянный характер, не подлежащие 

излечению, лишающие (ограничивающие) возможность самостоятельного 

ухода за собой и вызывающие необходимость постоянного постороннего 

специализированного наблюдения и квалифицированного ухода (не более 10% 

от коечного фонда отделения). 

2.8.2. Противопоказаниями для госпитализации в общепсихиатрическое мужское 

отделение № 8 являются: 

• возраст пациента до 15-ти (за исключением наличия определения суда о 

назначении принудительных мер медицинского характера); 

• впервые выявленные проявления психических и поведенческих 
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расстройств, требующие первичной квалифицированной диагностики; 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• необходимость проведения пациенту первичной трудовой экспертизы; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы. 

2.8.3. Госпитализация в общепсихиатрическое мужское отделение № 8 

осуществляется: 

• при наличии документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• при наличии определения суда о назначении невменяемому лицу 

принудительных мер медицинского характера в условиях психиатрического 

стационара общего типа (если лицо направлено на принудительное лечение). 

2.8.4. Плановая госпитализация для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе в 

общепсихиатрическое мужское отделение № 8 реализуется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта давностью не более 

10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 

2.8.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 

основаниям, указанным в п.п. 2.8.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.8.5. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе, а при направлении пациента на принудительное лечение – 

главному врачу или заместителю главного врача по судебно-экспертной работе. 

2.8.6. При плановой госпитализации, для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе пациентам с 

психическими и поведенческими расстройствами в общепсихиатрическое 

мужское отделение № 8 (при наличии свободных коек), соблюдается следующий 

порядок: 

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• больные госпитализируются в порядке очередности вне зависимости от района 

проживания; 
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• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.8.2 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.8.7. Неотложная (экстренная) госпитализация в общепсихиатрическое мужское 

отделение № 8 осуществляется круглосуточно. 

 

2.9. Психотерапевтическое отделение № 9. 

 

2.9.1. В психотерапевтическое отделение № 9 госпитализируются больные по 

следующим показаниям: 

• психогенные или соматогеные невротические расстройства (тревожные, 

фобические, обсессивные, конверсионые, аффективные и т.п.); 

• соматоформные, сексуальные, личностные, поведенческие или другие 

пограничные расстройства непсихотического уровня;  

• кризисные состояния (в том числе, сопровождающиеся суицидальным 

поведением или намерениями), требующие стационарного наблюдения и 

применения комплексной активной терапии; 

• необходимость проведения пациенту психологической и социальной 

коррекции различными  методами  психотерапии с ежедневным наблюдением 

со стороны психотерапевтов, психолога;    

• проведение трудовой экспертизы в связи с необходимостью 

квалифицированной диагностики психического расстройства для определения 

степени нарушения психических функций и ограничения жизнедеятельности. 

2.9.2. Противопоказаниями для госпитализации в психотерапевтическое 

отделение № 9 являются: 

• возраст пациента до 15-ти лет; 

• все формы острых и хронических психозов; 

• грубые поведенческие нарушения, антисоциальное поведение больных; 

• умственная отсталость уровня имбецильности и идиотии; 

• все формы приобретенного тотального слабоумия (деменции); 

• выраженный дефект личности; 

• алкоголизм, наркомания, токсикомания; 

• эпилепсия; 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующего применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• постановление о назначении судебно-психиатрической экспертизы; 

• определение суда о назначении принудительных мер медицинского характера. 

2.9.3. Госпитализация в психотерапевтическое отделение № 9 осуществляется при 

наличии:  
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• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента;  

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• ЭКГ-исследования давностью не более 10-ти дней;  

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней. 

2.9.4. Госпитализация в психотерапевтическое отделение № 9 на договорной 

основе осуществляется при наличии: 

• документов, перечисленных в п.п. 2.9.3 настоящего Регламента;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 

2.9.5. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе. 

2.9.6. В психотерапевтическое отделение № 9 больные госпитализируются в 

плановом режиме, в зависимости от наличия свободных коек в отделении: 

• госпитализация производится с 9.00 до 15.00 исключительно в рабочие дни;  

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе или с заместителем главного врача по клинико-экспертной работе, 

которые контролируют очередность поступления, а также наличие показаний и 

противопоказаний к госпитализации. 

 

 

2.10. Отделение военно-врачебных экспертиз № 10.  

 

2.10.1. В отделение военно-врачебных экспертиз № 10 госпитализируются лица 

призывного возраста, лица при первоначальной постановке на воинский учет, 

лица, находящиеся в запасе и подлежащие переосвидетельствованию, лица, 

поступающие на обучение на военные кафедры, в военные училища, 

призывающиеся на военные сборы и т.п. - с направлением военных 

комиссариатов районов г. Астрахани и Астраханской области. 

2.10.2. Противопоказаниями для госпитализации в отделение военно-врачебных 

экспертиз № 10 являются: 

• возраст пациента до 15-ти лет; 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• острое психотическое состояние; 

• состояние алкогольного, наркотического или иного опьянения; 

• постановление (определение) о назначении судебно-психиатрической 

экспертизы; 

• определение суда о назначении принудительных мер медицинского характера. 

2.10.3. Госпитализация осуществляется исключительно при наличии следующих 



 16 

документов:  

• перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• направления военного комиссариата; 

• копии листа медицинского освидетельствования из РВК;  

• характеристики (школьной, производственной, с места жительства и т.п.);  

• справки о результатах флюорографии (срок давности не более 1-го года);  

• сведений о профилактических прививках и перенесенных заболеваниях; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней. 

2.10.4. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе. 

2.10.5. В отделение военно-врачебных экспертиз № 10 перечисленные в п. 2.10.1 

лица госпитализируются в плановом режиме:  

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни;  

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе или с заместителем главного врача по клинико-экспертной работе, 

которые контролируют очередность поступления, наличие показаний и 

противопоказаний к госпитализации, правильность оформления 

направительных документов; 

• заместитель главного врача по клинико-экспертной работе или заместитель 

главного врача по лечебной работе ставят свою визу на направлении военного 

комиссариата с указанием даты госпитализации в отделение каждого 

направленного лица. 

 

2.11. Соматогериатрическое отделение № 11 (мужское). 

  

2.11.1. Отделение осуществляет комплекс медицинских и сервисных услуг, 

направленных на оказание помощи пациентам мужского пола преимущественно в 

возрасте старше 60-ти лет, страдающим психическими и поведенческими 

расстройствами, в том числе (на договорной основе),  пациентам с психическими 

расстройствами, имеющими постоянный характер, не подлежащими излечению, 

лишающими (ограничивающими) возможность самостоятельного ухода за собой 

и вызывающими необходимость постоянного постороннего специализированного 

наблюдения и квалифицированного ухода.  

2.11.2. В соматогериатрическое отделение № 11 госпитализируются больные вне 

зависимости от района проживания по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, требующие неотложной  

специализированной психиатрической помощи; 

• умственная отсталость (уровня выраженной дебильности и выше); 

• все виды приобретенного слабоумия (деменции); 

• все виды выраженного дефекта личности (шизофренического, эпилептического 

и т.п.); 

• иные психические расстройства, в связи с которыми больной нуждается в 

постоянном постороннем уходе. 
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2.11.3. Противопоказаниями для госпитализации в соматогериатрическое 

отделение № 11 являются: 

• возраст пациента до 60-ти лет (относительное противопоказание); 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы;  

• определение суда о назначении принудительных мер медицинского характера. 

2.11.4. Плановая госпитализация в соматогериатрическое отделение № 11 

осуществляется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта с указанием 

развернутого диагноза соматического заболевания и с результатами 

обследования (общий анализ крови, глюкоза крови, общий анализ мочи, ЭКГ) 

давностью не более 10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 

2.11.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 

основаниям, указанным в п.п. 2.11.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.11.5. При неотложной госпитализации допустимо отсутствие 

вышеперечисленных документов (согласно п. 1.4. настоящего Регламента).  

2.11.6. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу и/или заместителю главного врача по лечебной работе. 

2.11.7. В плановом режиме в соматогериатрическое отделение № 11 больные 

госпитализируются в зависимости от наличия свободных коек в отделении в 

следующем порядке: 

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.11.3 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.11.8. Неотложная госпитализация в соматогериатрическое отделение № 11 

осуществляется круглосуточно. 
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2.12. Соматогериатрическое отделение № 12 (женское). 

  

2.12.1. Отделение осуществляет комплекс медицинских и сервисных услуг, 

направленных на оказание помощи пациентам женского пола преимущественно в 

возрасте старше 60-ти лет, страдающим психическими и поведенческими 

расстройствами, в том числе (на договорной основе),  пациентам с психическими 

расстройствами, имеющими постоянный характер, не подлежащими излечению, 

лишающими (ограничивающими) возможность самостоятельного ухода за собой 

и вызывающими необходимость постоянного постороннего специализированного 

наблюдения и квалифицированного ухода.  

2.12.2. В соматогериатрическое отделение № 12 госпитализируются больные вне 

зависимости от района проживания по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, требующие неотложной  

специализированной психиатрической помощи; 

• умственная отсталость (уровня выраженной дебильности и выше); 

• все виды приобретенного слабоумия (деменции); 

• все виды выраженного дефекта личности (шизофренического, эпилептического 

и т.п.); 

• иные психические расстройства, в связи с которыми больной нуждается в 

постоянном постороннем уходе. 

2.12.3. Противопоказаниями для госпитализации в соматогериатрическое 

отделение № 12 являются: 

• возраст пациента до 60-ти лет (относительное противопоказание); 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы;  

• определение суда о назначении принудительных мер медицинского характера. 

2.12.4. Плановая госпитализация в соматогериатрическое отделение № 12 

осуществляется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта с указанием 

развернутого диагноза соматического заболевания и с результатами 

обследования (общий анализ крови, глюкоза крови, общий анализ мочи, ЭКГ) 

давностью не более 10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 

2.12.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 
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основаниям, указанным в п.п. 2.12.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.12.5. При неотложной госпитализации допустимо отсутствие 

вышеперечисленных документов (согласно п. 1.4. настоящего Регламента).  

2.12.6. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу, заместителю главного врача по лечебной работе. 

2.12.7. В плановом режиме в соматогериатрическое отделение № 12 больные 

госпитализируются в зависимости от наличия свободных коек в отделении в 

следующем порядке: 

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.12.3 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.12.8. Неотложная госпитализация в соматогериатрическое отделение № 12 

осуществляется круглосуточно. 

 

2.13. Детское отделение № 13. 

 

2.13.1. В детское отделение № 13 госпитализируются больные вне зависимости от 

пола и района проживания по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, выявленные у лиц, возраст 

которых не превышает 15-ти лет; 

• постановление (определение) о назначении лицу, не достигшему возраста 15-

ти лет, стационарной судебно-психиатрической экспертизы.  

2.13.2. Противопоказаниями для госпитализации в детское отделение № 13 

являются: 

• возраст пациента свыше 15-ти лет; 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• определение суда о назначении принудительных мер медицинского характера. 

2.13.3. Госпитализация осуществляется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• направления детского психиатра с описанием психического и соматического 

состояния больного; 

• анализов с результатами исследования на дифтерию и кишечную группу (срок 

действия не должен превышать 5 суток); 

• сведений о профилактических прививках и перенесенных заболеваниях; 

• эпидсправки (с места жительства, из школы или детского сада);  
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• характеристики (с места жительства, из школы или детского сада); 

• письменного согласия законного представителя на госпитализацию и лечение. 

2.13.4. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или начальнику детско-подросткового отдела. 

2.13.5. В детское отделение № 13 больные госпитализируются преимущественно в 

плановом режиме: 

• госпитализация производится с 9.00 до 15.00 в рабочие дни;  

• прием больных осуществляется по согласованию с заведующим детским 

отделением или с одним из врачей-психиатров детского отделения; 

• в вечерние и ночные часы, а также в выходные и праздничные дни 

госпитализируются только больные по экстренным показаниям (острое 

психотическое состояние и т.п.); 

• госпитализация по экстренным показаниям осуществляется при наличии 

направления врача-психиатра и письменного согласия законного 

представителя (либо органов опеки и попечительства) на госпитализацию и 

лечение, в остальном руководствоваться п. 1.4 настоящего Регламента. 

 

2.14. Отделение принудительного лечения № 14 

(психиатрический стационар специализированного типа). 

 

2.14.1. В отделение принудительного лечения № 14 (психиатрический стационар 

специализированного типа) госпитализируются больные мужского пола вне 

зависимости от района проживания, которые судом были признаны 

невменяемыми в отношении инкриминируемых деяний и им были назначены 

принудительные меры медицинского характера в условиях психиатрического 

стационара специализированного типа. 

2.14.2. Противопоказаниями для госпитализации в отделение принудительного 

лечения № 14 (психиатрический стационар специализированного типа) являются: 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы. 

2.14.3. Госпитализация осуществляется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• определения суда о назначении невменяемому лицу принудительных мер 

медицинского характера в условиях психиатрического стационара 

специализированного типа; 

• копии заключения судебно-психиатрического эксперта (комиссии экспертов), 

на основании которого суд вынес определение о невменяемости данного 

больного. 

2.14.4. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителю главного врача по судебно-экспертной работе. 
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2.14.5. В отделение принудительного лечения № 14 (психиатрический стационар 

специализированного типа) больные госпитализируются круглосуточно. 

 

2.15. Общепсихиатрическое мужское отделение № 15. 

 

2.15.1. В общепсихиатрическое мужское отделение № 15 госпитализируются 

больные по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, выявленные у лиц, проживающих 

в Кировском, Ахтубинском, Черноярском районах; 

• определение о назначении невменяемому лицу, проживающему в Кировском, 

Ахтубинском, Черноярском районах, принудительных мер медицинского 

характера в условиях психиатрического стационара общего типа; 

• психические расстройства, имеющие постоянный характер, не подлежащие 

излечению, лишающие (ограничивающие) возможность самостоятельного 

ухода за собой и вызывающие необходимость постоянного постороннего 

специализированного наблюдения и квалифицированного ухода (не более 10 % 

от коечного фонда отделения). 

2.15.2. Противопоказаниями для госпитализации в общепсихиатрическое мужское 

отделение № 15 являются: 

• возраст пациента до 15-ти (за исключением наличия определения суда о 

назначении принудительных мер медицинского характера); 

• впервые выявленные проявления психических и поведенческих 

расстройств, требующие первичной квалифицированной диагностики; 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• необходимость проведения пациенту первичной трудовой экспертизы; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы. 

2.15.3. Госпитализация в общепсихиатрическое мужское отделение № 15 

осуществляется: 

• при наличии документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• при наличии определения суда о назначении невменяемому лицу 

принудительных мер медицинского характера в условиях психиатрического 

стационара общего типа (если лицо направлено на принудительное лечение). 

2.15.4. Плановая госпитализация для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе в 

общепсихиатрическое мужское отделение № 15 реализуется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта давностью не более 

10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  
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• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 

2.15.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 

основаниям, указанным в п.п. 2.15.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.15.5. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителям главного врача по лечебной работе и клинико-

экспертной работе, а при направлении пациента на принудительное лечение – 

главному врачу или заместителю главного врача по судебно-экспертной работе. 

2.15.6. При плановой госпитализации, для осуществления специализированных 

квалифицированных уходных мероприятий на договорной основе пациентам с 

психическими и поведенческими расстройствами в общепсихиатрическое 

мужское отделение № 15 (при наличии свободных коек), соблюдается следующий 

порядок: 

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• больные госпитализируются в порядке очередности вне зависимости от района 

проживания; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.15.2 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.15.7. Неотложная (экстренная) госпитализация в общепсихиатрическое мужское 

отделение № 15 осуществляется круглосуточно. 

 

2.16. Отделение стационарной судебно-психиатрической экспертизы № 16 

(для лиц, содержащихся под стражей). 

 

2.16.1. В отделение стационарной судебно-психиатрической экспертизы № 16 

(для лиц, содержащихся под стражей) госпитализируются лица вне зависимости 

от пола и района проживания, которым назначено проведение стационарной 

судебно-психиатрической экспертизы, при условии, что этим лицам суд 

определил меру пресечения «содержание под стражей». 

2.16.2. Противопоказаниями для госпитализации в отделение стационарной 

судебно-психиатрической экспертизы № 16 (для лиц, содержащихся под стражей) 

являются: 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• состояние алкогольного, наркотического или иного опьянения; 

• открытые формы туберкулеза. 
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2.16.3. Госпитализация осуществляется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• постановления следователя, прокурора или решения суда (судьи) о назначении 
стационарной судебно-психиатрической экспертизы; 

• материалов уголовного дела; 

• личного дела арестованного;  

• медицинской книжки;  

• справок, удостоверяющих отсутствие у лица медико-санитарных 

противопоказаний к помещению его в стационар. 

2.16.4. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу или заместителю главного врача по судебно-экспертной работе. 

2.16.5. В отделение стационарной судебно-психиатрической экспертизы № 16 

(для лиц, содержащихся под стражей) лица, указанные в п. 2.16.1 настоящего 

Регламента, госпитализируются исключительно в плановом режиме в строго 

установленные дни и часы. 

 

 

2.17. Соматогериатрическое отделение № 17 (мужское). 

  

2.17.1. Отделение осуществляет комплекс медицинских и сервисных услуг, 

направленных на оказание помощи пациентам мужского пола преимущественно в 

возрасте старше 60-ти лет, страдающим психическими и поведенческими 

расстройствами, в том числе (на договорной основе); пациентам с психическими 

расстройствами, имеющими постоянный характер, не подлежащими излечению, 

лишающими (ограничивающими) возможность самостоятельного ухода за собой 

и вызывающими необходимость постоянного постороннего специализированного 

наблюдения и квалифицированного ухода.  

2.17.2. В соматогериатрическое отделение № 17 госпитализируются больные вне 

зависимости от района проживания по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, требующие неотложной  

специализированной психиатрической помощи; 

• умственная отсталость (уровня выраженной дебильности и выше); 

• все виды приобретенного слабоумия (деменции); 

• все виды выраженного дефекта личности (шизофренического, эпилептического 

и т.п.); 

• иные психические расстройства, в связи с которыми больной нуждается в 

постоянном постороннем уходе. 

2.17.3. Противопоказаниями для госпитализации в соматогериатрическое 

отделение № 17 являются: 

• возраст пациента до 60-ти лет (относительное противопоказание); 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 
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• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы;  

• определение суда о назначении принудительных мер медицинского характера. 

2.17.4. Плановая госпитализация в соматогериатрическое отделение № 17 

осуществляется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта с указанием 

развернутого диагноза соматического заболевания и с результатами 

обследования (общий анализ крови, глюкоза крови, общий анализ мочи, ЭКГ) 

давностью не более 10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 

2.17.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 

основаниям, указанным в п.п. 2.17.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.17.5. При неотложной госпитализации допустимо отсутствие 

вышеперечисленных документов (согласно п. 1.4. настоящего Регламента).  

2.17.6. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу, заместителю главного врача по лечебной работе. 

2.17.7. В плановом режиме в соматогериатрическое отделение № 17 больные 

госпитализируются в зависимости от наличия свободных коек в отделении в 

следующем порядке: 

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.17.3 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.17.8. Неотложная госпитализация в соматогериатрическое отделение № 17 

осуществляется круглосуточно. 

 

2.18. Соматогериатрическое отделение № 18 (женское). 

  

2.18.1. Отделение осуществляет комплекс медицинских и сервисных услуг, 

направленных на оказание помощи пациентам женского пола преимущественно в 

возрасте старше 60-ти лет, страдающим психическими и поведенческими 

расстройствами, в том числе (на договорной основе),  пациентам с психическими 

расстройствами, имеющими постоянный характер, не подлежащими излечению, 

лишающими (ограничивающими) возможность самостоятельного ухода за собой 
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и вызывающими необходимость постоянного постороннего специализированного 

наблюдения и квалифицированного ухода.  

2.18.2. В соматогериатрическое отделение № 18 госпитализируются больные вне 

зависимости от района проживания по следующим показаниям: 

• психические и поведенческие расстройства, требующие неотложной  

специализированной психиатрической помощи; 

• умственная отсталость (уровня выраженной дебильности и выше); 

• все виды приобретенного слабоумия (деменции); 

• все виды выраженного дефекта личности (шизофренического, эпилептического 

и т.п.); 

• иные психические расстройства, в связи с которыми больной нуждается в 

постоянном постороннем уходе. 

2.18.3. Противопоказаниями для госпитализации в соматогериатрическое 

отделение № 18 являются: 

• возраст пациента до 60-ти лет (относительное противопоказание); 

• тяжелое течение соматического заболевания, требующее применения 

хирургического вмешательства, интенсивных или реанимационных 

мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы;  

• определение суда о назначении принудительных мер медицинского характера. 

2.18.4. Плановая госпитализация в соматогериатрическое отделение № 18 

осуществляется при наличии: 

• документов, перечисленных в п. 1.3 настоящего Регламента; 

• выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта с указанием 

развернутого диагноза соматического заболевания и с результатами 

обследования (общий анализ крови, глюкоза крови, общий анализ мочи, ЭКГ) 

давностью не более 10-ти дней; 

• эпидемиологической справки давностью не более 3-х дней; 

• справки о результатах флюорографии давностью не более 1-го года;  

• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца;  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ». 

2.18.4.1. В случаях, когда интервал между повторными госпитализациями по 

основаниям, указанным в п.п. 2.18.4, составляет не более 10-ти дней, наличие 

выписки из амбулаторной карты от участкового терапевта и справки о 

результатах флюорографии не требуется. 

2.18.5. При неотложной госпитализации допустимо отсутствие 

вышеперечисленных документов (согласно п. 1.4. настоящего Регламента).  

2.18.6. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу, заместителю главного врача по лечебной работе. 

2.18.7. В плановом режиме в соматогериатрическое отделение № 18 больные 
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госпитализируются в зависимости от наличия свободных коек в отделении в 

следующем порядке: 

• госпитализация производится с 9.00 до 16.00 исключительно в рабочие дни; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.18.3 

настоящего Регламента; 

• госпитализация согласовывается с заместителем главного врача по лечебной 

работе, который контролирует очередность поступления, а также наличие 

показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.18.8. Неотложная госпитализация в соматогериатрическое отделение № 18 

осуществляется круглосуточно. 

 

 

2.19. Медико-реабилитационное отделение № 20  (мужское). 

   

2.19.1. Отделение осуществляет комплекс медицинских и сервисных услуг, 

направленных на оказание помощи пациентам мужского пола в возрасте старше 

15-ти лет, страдающим хроническими психическими расстройствами, с 

преобладанием в клинической картине негативных (дефицитарных) нарушений, с 

остаточной психотической симптоматикой или с отсутствием указанной 

симптоматики, с утраченными (частично утраченными) навыками 

самообслуживания и социальными навыками, в том числе (на договорной основе),  

пациентам с психическими расстройствами, имеющими постоянный характер, не 

подлежащими излечению, лишающими возможности самостоятельного ухода за 

собой и вызывающими необходимость постоянного постороннего 

специализированного наблюдения и квалифицированного ухода.  

2.19.2. В медико-реабилитационное отделение № 20 госпитализируются больные 

вне зависимости от района проживания по следующим показаниям: 

• умственная отсталость (уровня выраженной дебильности и выше); 

• все виды приобретенного слабоумия (деменции); 

• все виды выраженного дефекта личности (шизофренического, 

эпилептического и т.п.); 

• иные психические расстройства, имеющие постоянный характер, лишающие 

(ограничивающие) возможность самостоятельного ухода за собой и вызывающие 

необходимость постоянного постороннего специализированного наблюдения и 

квалифицированного ухода; 

• остаточная психотическая симптоматика при сохраняющемся упорядоченном 

поведении с возможностью включения пациентов в медико-реабилитационный 

процесс; 

• длительный (более 1-го года) срок стационарного лечения; 

• утрата навыков независимого проживания; 

• нарушения взаимоотношений с окружающими; 

• необходимость формирования мотивации к участию в медико-

реабилитационном процессе, овладения навыками самостоятельного проживания 
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и проживания в семье; потребность в овладении новой профессией, в подготовке 

к трудоустройству. 

2.19.3. Противопоказаниями для госпитализации в медико-реабилитационное 

отделение № 20: 

• возраст пациента до 15-ти лет; 

• острые и подострые стадии психических заболеваний и состояния обострения 

хронического психического заболевания; 

•  психические заболевания, характеризующиеся выраженной психотической 

симптоматикой, грубыми нарушениями влечения и расстройствами поведения, 

опасными для самого больного и окружающих (половые извращения, 

гиперсексуальность, садистические наклонности, склонность к агрессии, 

побегам, поджогам, дромомания, отказы от пищи, суицидальные тенденции и 

т.д.): 

• любые приступообразные или прогредиентно текущие психические 

заболевания со склонностью к частым обострениям или рецидивам болезни с 

частыми декомпенсациями, нуждающиеся в специальном стационарном 

лечении; 

• эпилепсия и судорожный синдром другой этиологии с частыми (более 5 раз в 

месяц) припадками, склонностью к серийным припадкам, эпилептическому 

статусу, сумеречным состояниям сознания, дисфориям; 

• хронический алкоголизм, наркомании, а также другие психические 

заболевания, осложненные хроническим алкоголизмом или любыми видами 

наркоманий; 

• выраженные депрессивные и маниакальные состояния различного генеза, 

затяжные реактивные состояния; 

• выраженные психопатоподобные синдромы, а также психопатии аффективные, 

эксплозивные, параноидные, паранойяльные, истерические; 

• тяжелое течение соматического заболевания,  требующее повышенного 

внимания и длительного лечения, применения хирургического вмешательства, 

интенсивных или реанимационных мероприятий; 

• открытые формы туберкулеза; 

• постановление (определение) о назначении лицу стационарной судебно-

психиатрической экспертизы;  

• определение суда о назначении принудительных мер медицинского характера. 

2.19.4. Госпитализация в медико-реабилитационное отделение № 20 

осуществляется при наличии: 

• паспорта или иного документа, удостоверяющего личность; 

• направления врача-психиатра стационарного отделения ГБУЗ АО «ОКПБ»; 

• выписки из медицинской карты стационарного больного с указанием 

развернутого диагноза и с результатами обследования (общий анализ крови, 

глюкоза крови, общий анализ мочи, ЭКГ) давностью не более 10-ти дней; 

• справки о результатах рентгенографии давностью не более 1-го года;  

• пенсионного удостоверения или справки МСЭК (при условии, что больной 

является инвалидом по психическому расстройству); 
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• договора на предоставление платных услуг, оформленного на бланке 

установленного образца (при условии госпитализации на договорной основе);  

• квитанции о предварительной оплате услуги, согласно Прейскуранту на 

платные медицинские услуги, оказываемые ГБУЗ АО «ОКПБ» (при условии 

госпитализации на договорной основе). 

2.19.5. Госпитализация больных в медико-реабилитационное отделение № 20 с 

заместителем главного врача по лечебной работе или с заместителем главного 

врача по клинико-экспертной работе, которые контролируют очередность 

поступления, а также наличие показаний и противопоказаний к госпитализации. 

2.19.6. В спорных и конфликтных случаях окончательное решение принадлежит 

главному врачу либо заместителю главного врача по лечебной работе. 

2.19.7. В медико-реабилитационное отделение № 20 больные госпитализируются 

в плановом режиме, в зависимости от наличия свободных коек в отделении, в 

следующем порядке: 

• госпитализация производится с 9.00 до 15.00 исключительно в рабочие дни; 

• госпитализация производится после осмотра специалистов отделения врачей-

консультантов при отсутствии противопоказаний, перечисленных в п. 2.19.3 

настоящего Регламента. 

2.19.8. Неотложная (или экстренная) госпитализация в медико-реабилитационное 

отделение № 20 не осуществляется. 
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