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ОРГАНИЗАЦИИ ПМСП 

ОКАЗАНИЕ ДЕРМАТОВЕНЕРОЛОГИЧЕСКОЙ 

ПОМОЩИ 
Дерматовенерологическая помощь 



ОСОБЕННОСТИ ПРОФИЛАКТИКИ, ДИАГНОСТИКИ ИППП ЖЕНЩИН 

 Мероприятия по профилактике ИППП беременных, диагностика врожденного сифилиса, гонококковой инфекции и 

бленнореи у новорожденных проводятся согласно приложению к настоящему стандарту 

 

 Клинико–серологический контроль (КСК) сифилиса проводиться количественными нетрепонемными тестами с 

использованием неспецифического кардиолипинового антигена (реакция микропреципитация); ускоренного 

плазмареагинового теста(RPR)тест исследовательской лаборатории венерических заболеваний (VDRL) согласно КП; 

 

 Беременные женщины обследуются трехкратно методом реакция пассивной гемагглютинации  Treponema pallidum (РПГА) 

при постановке на учет, в сроке беременности 28-30 недель и 34-36 недель. Результаты обследования вносятся в регистр 

беременных. При положительных результатах РПГА беременные женщины направляются на дообследование в кожно-

венерологические центры. При подтверждении диагноза лечение проводится согласно клиническим протоколам. 



КОНТИНГЕНТ 
% ПОДЛЕЖАЩИХ 
ОБСЛЕДОВАНИЮ 

ОБСЛ ЕДОВАНИЕ НА СИФИЛИС 

ИФА ИОИ РПГА РПГА РМП 

ЛИЦА С 12 ЛЕТ ОБРАТИВШИЕСЯ ЗА МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩЬЮ 

 
100% 100% 

ЛИЦА, ЯВЛЯЮЩИЕСЯ ИСТОЧНИКАМИ ИППП И КОНТАКТНЫЕ ЛИЦА 100% 100% 

ЛИЦА ДОСТАВЛЯЕМЫЕ В ЦЕНТРЫ ВРЕМЕННОЙ ИЗОЛЯЦИИ, АДАПТАЦИИ, 
РЕАБИЛИТАЦИИ НЕСОВЕРШЕННОЛЕТНИХ И ДРУГИЕ ПРИЕМНИКИ 

РАСПРЕДЕЛИТЕЛИ 

100% 100% 

БЕРЕМЕННЫЕ ЖЕНЩИНЫ 100% 100% 

ЛИЦА В ВОЗРАСТЕ С 12 ЛЕТ ПРИ КАЖДОМ ПЕРВИЧНОМ ОБРАЩЕНИИ ЗА 
МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩЬЮ В МЕДИЦИНСКИЕ ОРГАНИЗАЦИИ НА 

АМБУЛАТОРНО- ПОЛИКЛИНИЧЕСКОМ УРОВНЕ 

100% 100% 

ЛИЦА СОСТОЯЩИЕ НА Д УЧЕТЕ С ХРОНИЧЕСКИМИ ДЕРМАТОЗАМИ, НЕ РЕЖЕ 
1 РАЗ В ГОД 

100% 

БОЛЬНЫЕ, ГОСПИТАЛИЗИРОВАННЫЕ В СТАЦИОНАРЫ НЕЗАВИСИМО ОТ 
ПРОФИЛЯ ПРИ КАЖДОЙ ГОСПИТАЛИЗАЦИИ 

100% 

ЛИЦА, СОДЕРЖАЩИЕСЯ В ПРИЕМНИКАХ-РАСПРЕДЕЛИТЕЛЯХ, ИЗОЛЯТОРАХ 
ВРЕМЕННОГО СОДЕРЖАНИЯ, СЛЕД ИЗОЛЯТОРАХ, ИСПРАВИТЕЛЬНЫХ 

УЧРЕЖДЕНИЯХ ПРИ КАЖДОМ НОВОМ ПОСТУПЛЕНИИ 

100% 100% 

ЛИЦА СОДЕРЖАЩИЕСЯ В УЧРЕЖДЕНИЯХ ПЕНИТЕНЦИАРНОЙ СИСТЕМЫ МЮ 
РК 

100% 

ЖЕНЩИНЫ ПРИ КАЖДОМ ПЕРВИЧНОМ ОБРАЩЕНИИ В КАБИНЕТЫ 
ДЕРМАТОВЕНЕРОЛОГА И АКУШЕР-ГИНЕКОЛОГА И ПРИ ГОСПИТАЛИЗАЦИИ В 

АКУШЕРСКО-ГИНЕКОЛОГИЧЕСКИЕ И ДЕРМАТОВЕНЕРОЛОГИЧЕСКИЕ 
ОТДЕЛЕНИЯ 

100% 100% 

ЛИЦА ОБРАЩАЮЩИЕСЯ В УРОЛОГИЧЕСКИЕ КАБИНЕТЫ И 
ГОСПИТАЛИЗИРУЕМЫЕ ПОВОДУ ЗАБОЛЕВАНИЙ МОЧЕПОЛОВОЙ СИСТЕМЫ 

100% 100% 

ЛИЦА, ОБРАЩАЮЩИЕСЯ В СТОМАТОЛОГИЧЕСКИЕ КАБИНЕТЫ ПО ПОВОДУ 
ЗАБОЛЕВАНИЙ ЗУБОВ И СЛИЗИСТОЙ ПОЛОСТИ РТА 

100% 100% 

Контингенты лиц, подлежащих обследованию на сифилис 
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Количество впервые зарегистрированных случаев Сифилиса (абс.ч) по г. 
Астана, в.т.ч среди беременных  
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•За текущий период количество выполненных 

обследований на сифилис уменьшилось на 5782 или 

9,8% 

•уд. вес положительных RW стало меньше на 34,5% 

• Экстренные извещения подаются с ЛПО 

города(стационары, поликлиники); 

• Частные МО (ТОО Дом здоровья, Центр 

традиционной и нетрадиционной медицины, 

Эколайф, Казсервисбыт, и др.) 

• Центр крови, Центр ВИЧ 

РАБОТА ОПЕРАТИВНОЙ ГРУППЫ ПО ПОЛОЖИТЕЛЬНОЙ RW ЗА 2021-
2022ГГ И 1 ПОЛУГОДИЕ 2022-2023 ГГ. 
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Выставлен диагноз 

45.2% 

КСК 

37.1

% 

Ложнополож. 

17.7% 

КСК 

48% 

Выставлен диагноз 

33.8% 

Ложнополож. 

18.2% 

КСК 

59% 

Выставлен диагноз 

31% 

Ложнополож. 

10% 

КСК 

49.7

% 

Выставлен диагноз 

37.7% 

Ложнополож. 

12.6% 

2021 ГОД-583 ПОЛОЖ RW 2022 ГОД-523 ПОЛОЖ RW 

1 П/Е. 2023 Г - 186 ПОЛОЖ  RW 
1 П/Е. 2022 Г. - 284 ПОЛОЖ RW 



•ОЗНАКОМЛЕНИЕ С НОВЫМИ НПА И УСИЛЕНИЯ КОНТРОЛЯ НА МЕСТАХ ПО ВОПРОСАМ ДИАГНОСТИКИ ИППП 
 
•ПОВЫСИТЬ ВОПРОСЫ ПРЕЕМСТВЕННОСТИ И КОНТРОЛЯ В МО ВНЕ ЗАВИСИМОСТИ ОТ ФОРМ СОБСТВЕННОСТИ 
 
•СОВЕРШЕНСТВОВАТЬ РАБОТУ СРЕДИ МИГРАНТОВ ПОСРЕДСТВОМ РАСШИРЕНИЯ МЕДИЦИНСКИХ ОСМОТРОВ И 
ПОВЫШЕНИЯ ИНФОРМИРОВАННОСТИ О ПУТЯХ ПЕРЕДАЧИ И ПРОФИЛАКТИКЕ ЗАБОЛЕВАЕМОСТИ ИППП 

Социально-экономические 

условия 

Внешние и внутренняя 

миграция 

Расширение сети 

негосударственных 

медицинских учреждений 

Оказание д/в помощи без 

оформления уч- отчет 

документации 

Рост скрытых форм 

сифилиса и ИППП 

Рост врожденного 

сифилиса 

Рост поздних форм 

сифилиса (нейросифилис, 

третичный) 

Первичное и вторичное 

бесплодие 

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНЫЕ РИСКИ НА СОВРЕМЕННОМ ЭТАПЕ И ПУТИ РЕШЕНИЯ  



Назарларыңызға рақмет! 
Спасибо за внимание! 


