
Перечень медицинских обследований необходимых для 
плановой госпитализации в ГБУЗ СК «СККСПБ № 1» 

 

№ 

п/п 

 

Наименование обследования 

Срок годности 

результата 

обследования 

Группы обследуемых 

Лица     16 лет 

и старше 

Лица до 16 

лет 

Ухаживаю

щие* 

1. 
Бактериологическое обследование на кишечные 

инфекции (кал, ректальный мазок) 
14 дней 

      

2. 
Исследование кала на гельминтозы (яйца глистов) и 

протозоозы (простейшие) 
14 дней 

      

3. 

Бактериологическое обследование на дифтерию (мазок 

из зева и носа) (для пациентов, не имеющих 

документально подтвержденных сведений о прививках 

против дифтерии за последние 10 лет; для пациентов, 

имеющих клинические показания (ангина, 

ларинготрахеит, ларингит, тонзиллит, круп, 

заглоточный (паратонзиллярный) абсцесс, 

инфекционный мононуклеоз), независимо от наличия 

сведений о прививках против дифтерии; для пациентов, 

контактировавших с больными или подозрительными 

на дифтерию) 

14 дней 

      

4. 

 

 

Обследование на туберкулез (флюорографическое или 

рентгенографическое исследование легких) 
    

Для лиц, находящихся под диспансерным наблюдением 

в психиатрических и наркологических учреждениях 
6 месяцев   

   

Для лиц, не имеющих клинических или 

эпидемиологических показаний, не находящихся под 

диспансерным наблюдением в психиатрических и 

наркологических учреждениях 

 

1 год 
     

5. 
Исследование крови на вирусные гепатиты В и С 

(HBsAg и a-HCV) 
90 дней 

      

6. Исследование крови на сифилис (ЭДС, РМП) 14 дней 

      

7. Общий анализ крови 14 дней 

     

8. Общий анализ мочи 14 дней 

     

9. Соскоб на энтеробиоз 14 дней     

10. Справка об эпидокружении 3 дня     

11. 

Исследование крови на напряженность иммунитета к 

кори (титр IgG к вирусу кори):  

для лиц до 35 лет, не имеющих документально 

подтвержденных сведений о проведенных прививках 

против кори;  

для лиц от 35 до 55 лет, не имеющих документально 

подтвержденных сведений о проведенных прививках 

против кори, относящихся к группам риска (приложение 

№ 2) 

 

 

бессрочно 

 

 

  
 

  

 

  
 

  
 

*Ухаживающее лицо – это тот, кто ложится в больницу вместе с пациентом. Например 

мама ребенка, или опекун взрослого человека. 

 

 



 

 
 

Памятка для пациентов, которые планово 
госпитализируются в больницу 

Госпитализация в стационар может проходить в экстренном или 
плановом порядке. В этой памятке речь пойдет о ситуациях, когда пациент 
ложиться в больницу планово, то есть о госпитализации ему заранее известно. 
Вместе с датой госпитализации пациенту заранее сообщают о документах, 
которые необходимо собрать к дате, и об исследованиях, которые 
необходимо пройти до госпитализации. Несмотря на то, что больница 
психиатрическая, а не инфекционная, необходимо при поступлении принести 
результаты анализов «на корь», сифилис и кишечные инфекции.  

 
Памятка отвечает на вопросы:  

1. Какие обследования нужно пройти перед госпитализацией?  
2. Каков срок годности тех или иных справок с результатами обследований?  
3. Для чего и кому нужны результаты исследований? 
 

Результаты медицинских обследований, во-первых, дадут вашему 
лечащему врачу необходимую информацию для того, чтобы процесс лечения 
прошел наиболее эффективно. Врач должен располагать всей возможной 
информацией о состоянии вашего здоровья, чтобы принимать правильные 
решения.  

Во-вторых, нельзя допускать, чтобы пациенты заражали друг друга и 
медицинский персонал. Задумайтесь о своей безопасности и безопасности 
окружающих! 
  Важно помнить, что у каждого исследования есть так называемый «срок 
годности» (эти данные отражены в таблице на обратной стороне этой 
памятки). Тот факт, что вы не испытываете симптомов болезни в данный 
момент, не означает того, что вы здоровы. Только справка с результатами 
исследования покажет объективную картину.  
 
Какие исследования нужно пройти и каков срок годности тех или иных 
справок, отражено в таблице (оборот листа). 
 

 

 

 

 


