Инструкция по заполнению

формы государственного статистического наблюдения № 61

"СВЕДЕНИЯ О КОНТИНГЕНТАХ БОЛЬНЫХ  ВИЧ-ИНФЕКЦИЕЙ»

Утв. Постановлением Росстата № 1 от 09.01.08 г.

           Отчет по годовой форме федерального статистического наблюдения N 61 "Сведения о контингентах больных ВИЧ-инфекцией» составляется учреждениями здравоохранения, осуществляющими медицинскую помощь больным ВИЧ-инфекцией, на основании первичных учетных форм: "Контрольная карта диспансерного наблюдения" N 30/у-04 (приказ Минздравсоцразвития России от 22.11.2004 г. N 255), "Оперативное донесение о лице, в крови которого методом иммунного блотинга определены антитела к ВИЧ" N 266/у-88 (приказ Минздрава СССР от 5.09.1988 г. N 690), "Карта персонального учета больного туберкулезом, сочетанным с ВИЧ-инфекцией" N 263/у-ТВ (приказ Минздрава России от 13.11.2003 г. N 547), а также форм утвержденных приказом Минздрава России от 16.09.2003 N 442 "Об утверждении учетных форм для регистрации детей, рожденных ВИЧ-инфицированными матерями":  "Извещение о новорожденном, рожденном ВИЧ-инфицированной матерью" №309/у, "Донесение о снятии с диспансерного наблюдения ребенка, рожденного ВИЧ-инфицированной матерью" N 310/у, "Донесение о подтверждении диагноза у ребенка, рожденного ВИЧ-инфицированной матерью" N 311/у.
Раздел 1 "Контингенты больных, состоящие под наблюдением данного лечебно-профилактического учреждения" 

 Таблица 1000 заполняется на основании учетной формы №30/у-04.
В ней показывается число всех больных, находящихся на учете с диагнозом "ВИЧ-инфекция", в соответствии с клиническими стадиями заболевания.

 Распределение случаев заболевания по стадиям проводится в соответствии с утвержденной клинической классификацией ВИЧ-инфекции согласно приложению к приказу № 166 от 17.03.2006г.

В графах таблицы указывать:

- графы 3 - 6 - число всех больных, состоявших на учете в отчетном году с диагнозом "ВИЧ-инфекция".
Предлагается проводить следующий  межгодовой контроль: графы 3:6 отчетного года должны быть равны сумме граф 19:22 предыдущего года и 7:10 отчетного года по строкам 12,13,14 (т.е. гр.3, стр.12 отч. г. = гр.19 пред. г. + гр.7 отч. г. и т.д.) 
-  графы 4-6 возраст детей, поставленных на учет в предыдущие годы, указывается на 01.01. отчетного года;  возраст впервые взятых - на момент постановки на учет; 

-  графы 7-10  - число больных ВИЧ-инфекцией, взятых под наблюдение в отчетном году  (возраст детей указывается  на момент взятия на учет);
- графы 11-14 - число больных ВИЧ-инфекцией, умерших в отчетном году от всех причин (выявленные посмертно – не включаются в данную таблицу, т.к. они не состояли на учете);

- графы 15-18 - число больных ВИЧ-инфекцией, умерших в отчетном году от вторичных заболеваний ВИЧ-инфекции (они регистрируются на стадиях 2В,4А, Б, В, 5); 

- графы 19-22 - число больных, состоящих на диспансерном учете на конец отчетного года  (возраст детей указывается на конец отчетного года).
В строках таблицы  указывать:

- строка 1 - число больных, имеющих бессимптомное течение ВИЧ-инфекции, на протяжении до одного года после появления антител - стадии 2 А;

-  строка 2 - число больных, имеющих клинические проявления ВИЧ-инфекции, соответствующие стадии первичных проявлений с течением в форме острой инфекции без вторичных заболеваний, - 2 Б;

-  строка 3 - число больных, имеющих клинические проявления ВИЧ-инфекции, соответствующие стадии первичных проявлений с течением в форме острой инфекции с вторичными заболеваниями, - 2В;

Согласно клинической классификации ВИЧ-инфекции стадия 2 длится 1 год с момента появления симптомов острой инфекции или сероконверсии. Поэтому, если больной не явился на прием в отчетном году, а в прошлом году имел стадию 2А – он должен быть переведен в 3 стадию. ( Таким образом, по строкам 1,2,3   графа 19 отчетного года не может быть больше графы 7 отчетного года)

- строка 4 - число больных в субклинической стадии ВИЧ-инфекции  (3стадия -  включаются случаи бессимптомного течения более года ВИЧ-инфекции или при наличии персистирующей генерализованной лимфоаденопатии) ;

- строка 5 - число больных мужчин, имеющих проявления ВИЧ-инфекции, соответствующие субклинической стадии (3стадия);

-  строка 6 - число больных, имеющих проявления ВИЧ-инфекции, соответствующие стадии вторичных заболеваний -4А;

-  строка 7 - число больных, имеющих проявления ВИЧ-инфекции, соответствующие стадии вторичных заболеваний -4Б;

-  строка 8 - число больных, имеющих проявления ВИЧ-инфекции, соответствующие стадии вторичных заболеваний -4В;

-  строка 9 - число больных мужчин, имеющих проявления ВИЧ-инфекции на стадии вторичных заболеваний, (4А+ 4Б+ 4В)

- строка 10 - число больных, имеющих проявления ВИЧ-инфекции, соответствующие терминальной стадии (5стадия)

- строка 11 - число больных, состоящих на учете с диагнозом «ВИЧ-инфекция» (т.е. проведен осмотр врачом-инфекционистом и на них заведена ф.30/у-04), у которых установление стадии заболевания затруднительно без дополнительных исследований;

 Стадия ВИЧ-инфекции должна быть определена в течение 1-2 месяцев, поэтому в строке «стадия не установлена» могут быть единичные больные. У больных, умерших от ВИЧ-инфекции, обязательно должна быть указана стадия заболевания (прижизненно или по протоколу вскрытия). Поэтому строка 11, по графам 15-18 должна быть равна 0. При невозможности сформулировать диагноз ВИЧ-инфекции, умершего следует показывать в графах 11-14 в строке 11. 

- строка 12 - сумма всех больных с диагнозом  «ВИЧ-инфекция» (коды по МКБ-10 - B20-B24) (сумма строк  1+2+3+4+6+7+8+10+11);

- строка 13 - число мужчин с диагнозом  «ВИЧ-инфекция»;

- строка 14 - число городских жителей с диагнозом  «ВИЧ-инфекция».

Таблица 1001 заполняется на основании донесения № 266/у-88 (донесение представляется на новые случаи выявления  ВИЧ-инфекции, повторно – при смене места жительства пациента, смерти больного ВИЧ-инфекцией, снятия диагноза ВИЧ-инфекции).
В графах 1-6  показывают число больных ВИЧ-инфекцией, находящихся на территории субъекта на конец отчетного года плюс всех умерших в отчетном году:
- графа 1 – общее число больных ВИЧ-инфекцией,  (они включают все группы населения, в том числе указанные в  таблице 1003) ;

 - графы 2-4 - число детей с окончательно установленным диагнозом ВИЧ-инфекции (Z.21,В.20-В.24) (возраст детей указывается на конец отчетного года) 
        - графа 5 – общее число мужчин (из графы 1);

       - графа 6 – число жителей города (лиц БОМЖ показывать по месту выявления, находящихся в УФСИН – по месту расположения учреждения ФСИН); 

графы 7- 12 - показывают число случаев, впервые зарегистрированных  в отчетном году, ранее нигде не учтенных (также входят все группы населения, указанные в таблице 1003, графы 10-18).
Таблица 1002 заполняется на основании донесения № 266/у-88.
 Она показывает всех умерших в отчетном году больных ВИЧ-инфекцией от разных причин:
- графы 1 -6: общее число умерших - следует показать всех умерших больных ВИЧ-инфекцией из числа находящихся на территории субъекта, включая выявленных посмертно (из табл.1001, гр.1-6); 

- графы 7-18 число умерших из числа впервые выявленных больных ВИЧ-инфекцией (из табл. 1001, гр. 7-12);
- графы 13-18 - число лиц, у которых ВИЧ-инфекция выявлена при исследовании материала, взятого посмертно (трупного материала); 

- графа 19 - число аутопсий, проведенных в отчетном году (не включать число вскрытий умерших, которым ВИЧ-инфекция  выявлена посмертно).

Таблица 1003 заполняется на основании донесения № 266/у-88. 
В ней показываются отдельные категории населения больных ВИЧ-инфекцией, о которых есть сведения на конец  отчетного года, плюс все умершие в отчетном году (они все должны входить в табл. 1001):

- графа 1 - лица без определенного места жительства (БОМЖ); 

- графа 2 -  больные ВИЧ-инфекцией  из других ведомств;

- графы 3-7 – в. т. ч. в УФСИН (для этого следует проводить межформенный контроль с отчетной формой ФСИН) .
- графа 8 -  жители других субъектов Российской Федерации;

- графа 9 - иностранные граждане;

- графы  10 - 18 - число случаев ВИЧ-инфекции, зарегистрированных в отчетном году,  ранее нигде не учтенных,  у этих же категорий населения.

- графы 12-16 – заполняются после проведения межформенного контроля с формой ФСИН .
Раздел 2 "Вторичные заболевания у больных ВИЧ-инфекцией"
         Таблица 2000 заполняется на основании учетной формы №30/у-04.
         В графах 4-7указывают вторичные заболевания, имевшие клинические проявления  в отчетном году (в соответствии с кодами МКБ-10)

Например, если у больного ВИЧ-инфекцией в отчетном году имелось несколько заболеваний: токсоплазмоз, цитомегаловирусная инфекция и кандидоз, то каждое из этих заболеваний регистрируется в соответствующей строке и графе и все три заболевания будут включены в сумму первой строки

- строка 1- сумма всех вторичных заболеваний, имевшихся в отчетном году, развившихся на фоне ВИЧ-инфекции  (т.е. строка 1=строки 2+28+36);
- строка 2- сумма  всех инфекционных и паразитарных  заболеваний, (т.е. строка 2= строки 3+5+8+11+15+18+19+21+27);
- строка 3 - случаи активного туберкулеза, подлежащие диспансерному наблюдению в 1 и 2 группе учета и другие микобактериозы в отчетном году);

-  строка 4 - число заболеваний активным туберкулезом (1 и 2 группы диспансерного учета) на стадиях ВИЧ-инфекции 4 Б, 4В и 5 в отчетном году;

-  строки 5-27 - отдельно указываются вторичные заболевания ВИЧ-инфекции в соответствии с МКБ-10 или состояния,   позволяющие определить стадии ВИЧ-инфекции 4Б, 4В и 5;

        - строка 20 «Болезнь, вызванная ВИЧ, с проявлениями множественных инфекций» - не входит в сумму строк (показывается число лиц, имевших одновременно 2 и более инфекций); 
- строка 28  - сумма случаев злокачественных новообразований, развившихся на фоне ВИЧ-инфекции, (стр.28=стр.29+30+31+32+33+34+35);

- строка 36  -  сумма всех других уточненных болезней, вызванных ВИЧ-инфекцией (эта строка может быть больше суммы строк 37+38+39, т.к. в табл.2000 отсутствует еще одна рубрика  МКБ-Х– В.22.7);

-строка 40  -  число больных, имеющих другие состояния, развившиеся на фоне ВИЧ-инфекции (строка 40 может быть больше строки 41);

       - строка 41 «Болезнь, вызванная ВИЧ, с проявлениями иммунологических нарушений, не классифицированных в других рубриках» показывает число больных, не имеющих клинических проявлений в виде вторичных заболеваний, со стойким снижением числа CD4-T лимфоцитов ниже 350  (сроком 3 мес. и более);
      -в графах 8-11 - показываются случаи выявления ВИЧ-инфекции в отчетном году при обследовании или лечении по поводу вторичного заболевания (строки, где поставлены «Х» – не заполняются), числа по этим графам складываются аналогично гр. 4-7).Например,  больной обратился по поводу туберкулеза и был обследован на ВИЧ-инфекцию.
Таблица 2001 заполняется на основании учетной формы №30/у-04: 
 - графа 1 - число больных ВИЧ-инфекцией, у которых зарегистрированы вторичные заболевания в отчетном году (гр.1 <=табл. 1000, гр.3, стр.3+6+7+8+10);

- графа 2 - число больных ВИЧ-инфекцией, у которых зарегистрировано одно из 28 состояний, указанных в приложении к приказу № 166 от 17.03.2006г. (из табл. 1000, гр.3);

- графа 3 - число больных ВИЧ-инфекцией, у которых зарегистрировано одно из 28 состояний, указанных в приложении к приказу № 166 от 17.03.2006г. зарегистрированных впервые в отчетном году; 
- графа 4 - число больных ВИЧ-инфекцией, умерших в отчетном году от одного из 28 состояний, указанных в приложении к приказу № 166 от 17.03.2006г.

Таблица 2002 заполняется на основании учетных форм№ 263/у-ТВ и ф.30/у-04. 

В ней указывается число случаев сочетанной инфекции (туберкулез + ВИЧ-инфекция), в субъекте Федерации в отчетном году:

- графа 1  - общее число больных ВИЧ-инфекцией, подлежащих наблюдению в противотуберкулезном учреждении  в 1, 2, 3 группах диспансерного учета;

- графа 2  - общее число больных ВИЧ-инфекцией, подлежащих наблюдению в противотуберкулезном учреждении  в 1 и 2 группах диспансерного учета;

- графа 3  - из графы 2 -  в УФСИН, при заполнении следует проводить межформенный контроль с формой ФСИН 

-  графа  4 - число случаев сочетанной инфекции,  впервые выявленных в отчетном году, ранее нигде не зарегистрированных (из графы 2),  то есть впервые в отчетном году туберкулез присоединился к ВИЧ-инфекции, выявленной, возможно, несколько лет назад, или наоборот. 
Определения нового случая сочетанной инфекции: 

1) Туберкулез выявлен у больного ВИЧ-инфекцией; 

2)ВИЧ-инфекция выявлена у больного туберкулезом; 

3)Обе инфекции выявлены одномоментно; 

4)Посмертное выявление (туберкулез у больного ВИЧ-инфекцией. или ВИЧ-инфекция у больного туберкулезом, или одновременно) 

Например, житель другой территории РФ, больной ВИЧ-инфекцией, при  выявлении  у него ТБ на данной территории – будет считаться  как новый случай сочетанной инфекции за данной территорией. 
Графа 4 формируется из следующих данных:

- табл.2000, стр.3, гр.8 – число больных туберкулезом, у которых  ВИЧ-инфекция была выявлена при обследовании «по клиническим показаниям»

- табл. 3007, стр.1, гр.13 – число больных ВИЧ-инфекцией, состоящих на учете по ВИЧ-инфекции, у которых туберкулез был выявлен при обследовании по направлению ЦСПИД или ЛПУ, осуществляющими медицинскую помощь больным ВИЧ-инфекцией;

- табл. 2002, стр.1, гр.5 – число больных туберкулезом и ВИЧ-инфекцией, выявленных в учреждениях ФСИН; 

- больные сочетанной инфекцией из числа контингентов, не представленных в табл.2000 и 3007, а именно: 

-  выявленные посмертно,

- не состоящие на учете в ЦСПИД и в ПТД иностранные граждане, жители других территорий, лица БОМЖ.

Обобщая, можно предложить такой внутриформенный контроль: 

т.2002,стр.1,гр.4 = т.2000, стр.3, гр.8 + т. 3007, стр.1, гр.13 + неучтенные в этих таблицах  случаи сочетанной инфекции (см. выше)
- графа  5 - из графы 4 - в УФСИН (при ее заполнении следует проводить межформенный контроль с формой ФСИН); 

- графа  6 - умерло лиц с сочетанной инфекцией в отчетном году – от всех причин;  (выявленных посмертно также включать);
- графа  7 - из графы 6 - в УФСИН (при этом следует проводить межформенный контроль с формой ФСИН);
- графа  8 - умерло от болезни, вызванной ВИЧ, с проявлениями микобактериальной инфекции (код В20.0) в отчетном году – указывают умерших от туберкулеза на стадиях ВИЧ-инфекции 4Б,4В и 5;
- графа  9 - из графы 8 - в УФСИН (при этом следует проводить межформенный контроль с формой ФСИН). 

Таблица 2003: 
В ней указывается число лиц, имеющих заболевания вирусными гепатитами В и С в отчетном году :

- графа  1- общее число больных гепатитами в отчетном году; 
- графа  2 - из них – с гепатитом С;

- графа  3 - (из графы 1) - больных с гепатитом  В и С в острой форме;

- графа  4 - число случаев гепатитов В и С, впервые выявленных  в отчетном году у больных ВИЧ-инфекцией; 
- графа  5 – число умерших от гепатитов В и/или С и их осложнений больных ВИЧ-инфекцией в отчетном году.
Таблица 2004 : 
В таблице указывается число больных ВИЧ-инфекцией, имеющих в отчетном году заболевания, передающиеся половым путем: 

- графа  1 – общее число больных ВИЧ-инфекцией, имеющих в отчетном году заболевания, передающиеся половым путем; 

- графа  2-7 – число случаев по указанным нозологическим формам;

          - графа  8 - впервые в отчетном году  выявлена ВИЧ-инфекция при обследовании  по поводу ИППП в кожно-венерологических диспансерах;
Проводить межформенный контроль с формой № 9 «Сведения о заболеваниях, передаваемых преимущественно половым путем, грибковых, кожных заболеваний и чесоткой»
 ф.61,табл.2004,стр.1,гр.8 = ф.9, табл.2103, стр.1, гр.1
Раздел 3. "Работа с контингентами больных ВИЧ-инфекцией" 
         Таблица 3000 заполняется на основании учетной формы №30/у-04: 
- строка 1 - число больных ВИЧ-инфекцией, прошедших обследование в отчетном году; 

- строка 2 - число больных ВИЧ-инфекцией, госпитализированных в отчетном году по поводу ВИЧ-инфекции и вторичных заболеваний (при многократных госпитализациях больного в течение года по данному поводу указывается только одна госпитализация);

- строка 3 - число больных ВИЧ-инфекцией, госпитализированных в отчетном году по поводу ВИЧ-инфекции и вторичных заболеваний 2 и более раз в год;

- строка 4 - общее число больных, получавших антиретровирусную терапию в отчетном году;

- строка 5 - число больных (из строки 4), получавших высокоактивную антиретровирусную терапию согласно рекомендациям МЗ СР РФ в отчетном году;

- строки 6-13 - число больных  из строки 5 по указанным позициям; 

- строка 14  - число больных, получающих специфическое  лечение вирусных гепатитов; 
- строка 15 - общее число больных с ВИЧ-инфекцией, получающих лечение туберкулеза; 
- строка 16 - число больных с ВИЧ-инфекцией, получающих химиопрофилактику туберкулеза;

- строка 17 - число лиц, больных с ВИЧ-инфекцией, получивших химиопрофилактику пневмоцистной пневмонии.

 Таблица 3001: 
- графа 1- число женщин, больных ВИЧ-инфекцией (из стр. 1001, гр. 1), имевших беременность, завершившуюся в отчетном году;
- графа 2- число женщин, больных ВИЧ-инфекцией, беременность которых закончилась родами в отчетном году;

        - графа  3- число женщин, больных ВИЧ-инфекцией, имевших родоразрешение путем Кесарева сечения в отчетном году ( из гр. 2).

Проводить межформенный контроль с ф. № 32  «Сведения о медицинской помощи беременным, роженицам и родильницам» и ф. №13 Сведения о прерывании беременности (в сроки до 28 недель)

Таблица 3002  заполняется на основании учетной формы №309/у. 
В таблице указывается число случаев проведения химиопрофилактики передачи ВИЧ-инфекции от матери  ребенку в отчетном году:

- графа  1- во время беременности (по числу женщин, получавших ХП);

- графа  2- в периоде родов (по числу женщин, получавших ХП);

- графа  3- новорожденному (по числу детей, получавших ХП);

- графа  4 - трехэтапная химиопрофилактика (считать по числу родившихся живыми детей, матери которых получили трехэтапную химиопрофилактику, например, если женщина, получившая трехэтапную химиопрофилактику, родила троих детей, то это 3 случая, так как для всех 3 детей это послужило химиопрофилактикой передачи ВИЧ от матери ребенку).

 Таблица 3003 заполняется на основании учетных форм №30/у-04, 309/у:
 - графа 1 - общее число детей, рожденных живыми от больных ВИЧ-инфекцией матерей (за весь период регистрации ВИЧ-инфекции на территории);

-  графа 2- из них, число детей, рожденных в отчетном году;

(графа 1 отчетного года = графа 1 предыдущего года + графа 2 отчетного года)

- графа 3 - число детей, состоящих под диспансерным наблюдением на конец отчетного года – всего (т.е. дети, имеющие неокончательный лабораторный результат на ВИЧ- инфекцию + дети, у которых ВИЧ-инфекция подтверждена) (табл.3003 , стр.1, гр. 3 = табл.3003, стр.1, гр. 4 + табл.3004, стр. 1, гр. 3);                                                                                                                                        

- графа 4 - из них, число детей с неокончательным результатом иммунного блотинга  (код по МКБ-10: R75) - включаются все состоящие под наблюдением дети, имеющие неокончательный лабораторный результат на ВИЧ-инфекцию до возраста 18 мес.- (согласно пункту 9.8. приложения № 1 приказа МЗРФ № 606);
 - графа  5 - находились на грудном вскармливании (из графы 3 ).
 Таблица 3004 заполняется на основании учетных форм №30/у-04, № 311/у:
 - графа  1- общее число детей, рожденных живыми от больных ВИЧ-инфекцией матерей, у которых установлен диагноз ВИЧ-инфекции (за весь период регистрации ВИЧ-инфекции на территории);

 - графа  2- число детей, у которых диагноз ВИЧ-инфекции установлен в отчетном году;

 - графа  3 – состоит под наблюдением на конец отчетного года;

 - графа  4 – умерло в отчетном году. 

Таблица 3005 заполняется на основании учетной формы №30/у-04: 
- графа  1- число больных, у которых проводилось исследование иммунного статуса;

- графа  2 - число больных, у которых проводилось исследование иммунного статуса методом проточной цитофлюорометрии;

- графа  3 - число больных, у которых проводилось исследование иммунного статуса методом проточной цитофлюорометрии на территории субъекта Российской Федерации.

Таблица 3006 заполняется на основании учетной формы №30/у-04:
- графа  1 - число больных, у которых проводилось исследование вирусной нагрузки;

- графа  2 - число больных, у которых проводилось исследование вирусной нагрузки лабораториями субъекта Российской Федерации.

Таблица 3007 заполняется на основании учетной формы №30/у-04:
- графа 1 - общее число состоящих на диспансерном учете больных ВИЧ-инфекцией,  обследованных в отчетном году на вторичные заболевания;

- графа 2 -  число  больных, обследованных на туберкулез по направлению инфекционистов; 

- графа 3-7 - число больных, обследованных на туберкулез каждым из методов обследования;

- графы 8-12  - число больных, обследованных по соответствующим нозологиям;

- графа  13 – выявлено больных туберкулезом из числа обследованных на туберкулез больных ВИЧ-инфекцией (из графы 2) в отчетном году.

Таблица 3008 
          - графа  1 – указывается  число лиц, которым проводилась химиопрофилактика профессионального заражения ВИЧ-инфекцией в отчетном году (медицинские работники);
         - графа  2 – число лиц, заразившихся ВИЧ-инфекцией при профессиональном контакте, несмотря на проведение химиопрофилактики.

Шинкарева И.Г. тел.:8-499-268-25-66



      e-mail: TB-HIV@mail.ru 

                                       iri292@yandex.ru

До определения единого, согласованного с ФСИН, порядка  системы  диспансерного наблюдения больных ВИЧ-инфекцией, в пояснительной записке к годовому отчету просьба  указать:

- сколько больных ВИЧ-инфекцией, содержащихся в отчетном году во ФСИН, находилось под наблюдением ЦСПИД, в том числе: 

  - только местные жители;

         - весь контингент больных ВИЧ-инфекцией;

         - на диспансерном учете не состоял никто
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