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                                   РАСПОРЯЖЕНИЕ
№ 3
	                                                  БОЕРЫК
15 января 2015г.


О плановом флюорографическом обследовании сельского населения 

Нижнекамского муниципального района в 2015 году

В целях оперативного проведения флюорографического обследования сельского населения в соответствии с планом на 2015 год, обязываю:

1. Провести плановое флюорографическое обследование населения Нижнекамского муниципального района.

2. Рекомендовать органам местного самоуправления поселений Нижнекамского муниципального района, руководителям СПК, сельскохозяйственных предприятий, независимо от форм собственности:

2.1. Предоставить электрические точки и обеспечить подключение передвижного флюорографического аппарата к электрической сети мощностью 220 и 380 Вт в сельских населенных пунктах.

2.2. Обеспечить  надлежащую  охрану  флюорографического  аппарата  в  ночное время суток.

2.3. Предусмотреть  питание  и  ночное  пребывание  обслуживающему  медицинскому персоналу в пунктах обследуемого контингента.

2.4. Обеспечить  100% явку запланированного  населения на флюорографическое обследование, обратив особое внимание на полный охват работников животноводческих  ферм (доярок, скотников, пастухов, механиков доильных аппаратов и др.), работников общественного питания (магазинов, столовых и др.), подростков (неорганизованных и школьников старше 15 лет).

3. Рекомендовать  главным врачам участковых больниц,  заведующим фельдшерскими и фельдшерско-акушерскими пунктами:

3.1. Предоставлять  необходимую учетную  медицинскую документацию,  списки подлежащего флюорографическому обследованию контингента.

3.2. Оказывать  содействие обслуживающему  медицинскому  персоналу в проведении флюорографического обследования сельских жителей. 

3.3. В целях контроля над полным охватом населения, в журнале учета проведенных обследований передвижного флюорографического аппарата, проставлять личную подпись главного врача участковой больницы, фельдшера фельдшерского пункта или фельдшера фельдшерско-акушерского пункта, председателя СПК или органа местного самоуправления, заверив печатью по завершению обследования.

4. Контроль за исполнением данного распоряжения возложить на руководителя  управления здравоохранения по Нижнекамскому муниципальному району Министерства здравоохранения Республики Татарстан Халфиева И.Н.
Т.Х.Камалетдинов
