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ПРИЛОЖЕНИЯ

Приложение № 6 к Приказу Министерства здравоохранения 
Свердловской области от 28.08.2020 № 1670-п

Территориальный регистр пациентов с тяжёлой бронхиальной астмой, нуждающихся в применении генно-
инженерных биологических препаратов (Свердловская область)

Фамилия, имя, отчество пациента___________________________________________________________
Дата рождения_ ________________ Телефон_________________________ E-mail:___________________
Место жительства (по прописке/фактическое)_ _______________________________________________
Род занятий, профессия___________________________________________________________________
СНИЛС_______________________ Страховой полис ОМС______________________________________
Группа инвалидности___________ Дата визита_ _____________________ Дата следующего визита_____
Медицинская организация (МО), в которой наблюдается пациент_ ________________________________
Аллергологический анамнез_______________________________________________________________
Контакт с аллергенами_ __________________________________________________________________

http://www.ginasthma.org
http://www.ginasthma.org
mailto:nika.naumova@gmail.com
mailto:a.vinogradov@egov66.ru
mailto:nika.naumova@gmail.com
mailto:a.vinogradov@egov66.ru


Российский аллергологический журнал. 2021. Т. 18. № 116

Оригинальные исследования DOI: https://doi.org/10.36691/RJA1414

Элиминация аллергенов/триггеров (да/нет, эффект элиминации)_ _______________________________
Курение, в том числе пассивное (количество пачка-лет)_ ______________ Дата отказа_ ______________
Профессиональная вредность (вид, длительность экспозиции)___________________________________  
Лекарственная непереносимость_ __________________________________________________________
Регистрация нежелательного явления_ ______________________________________________________
Текущий объём терапии_ _________________________________________________________________
Техника ингаляций, приверженность терапии_________________________________________________
ГКС-зависимость (указать поддерживающую дозу, продолжительность приёма)_____________________
Применение моноклональных антител (дата, МНН и продолжительность лечения)__________________
Аллергенспецифическая иммунотерапия (указать лечебные аллергены,
схему АСИТ и эффективность)_ ____________________________________________________________
Фадиатоп_ _________________ Общий IgE__________ Дата_ ___________ Масса тела________________
Immunocap (специфические IgE)_ _________________________________ Дата_____________________
Кожные тесты с аллергенами_ ____________________________________ Дата_____________________
Общий анализ крови____________ мочи____________________________ Дата_____________________
ЭКГ__________________________________________________________ Дата_____________________
Рентгенография (КТ) ОГК_ ______________________________________ Дата_____________________
Костная денситометрия___________________________________________________________________
ОФВ1_________ ФЖЕЛ_________ ОФВ1/ФЖЕЛ________БДТ_________ Дата_____________________
Клинический диагноз: фенотип_ ___________________________________ степень тяжести_ __________
ступень терапии________________ уровень контроля_________________ сенсибилизация/аллергия___
Код основного диагноза по МКБ-10_________________________________________________________
Сопутствующая профильная патология: аллергический ринит, конъюнктивит, поллиноз, атопический 
дерматит, хр. риносинусит, полипоз носа и т.п.________________________________________________
Сопутствующая прочая патология_
План ведения пациента____________________________________________________________________
Технология: дневной стационар, круглосуточный стационар, режим ожидания______________________
Код КСГ______________________ МНН генно-инженерного препарата (ГИП)_____________________  
Торговое наименование ГИП______________________________________________________________
Доза ГИП на один случай, мг_ __________________________ Дата начала лечения ГИП_____________ 	
Дата окончания лечения ГИП______________________________________________________________
Нежелательное побочное действие ГИП, регистрация________________________
Медицинская организация (наименование и код), в которой будет проводиться лечение ГИП ______________
Эффективность лечения ГИП: абсолютное число эозинофилов крови и/или мокроты до лечения_ ______
после лечения___________________________________________________________________________
ОФВ1: до лечения_______________ после лечения_ ___________________
АСТ/ACQ5: до лечения_ _________ после лечения_ ___________________
Дата включения в регистр________ Дата исключения из регистра_________________________________
Комментарии__________________________________________________ _________________________


