Оперативное лечение РЧА АВ соединения, имплантация ЭКС
Перечень необходимых  обследований.
ЯВКА НА ГОСПИТАЛИЗАЦИЮ НАТОЩАК!!!!!

Госпитализация на ______________

                                                         К 8.00 в  31 кабинет

1. ЭХОКГ. Срок действия 6 мес.
2. Анализ крови на: HbsAg, anti-HCV, ВИЧ. Срок действия 6 мес.
3. Анализ крови на  RW- действителен 21 день
4. ККФ (флюороскопия). Срок действия 1 год.
5. ХМЭКГ на фоне максимально возможной антиаритмической терапии (все которые есть подтверждающие тахисистолию).
ОРИГИНАЛЫ: 
6. ВСЕ ЭКГ С ПРИСТУПОМ АРИТМИИ (если есть)

7. ЭКГ. Срок действия 10 дней.  
8.    Биохимический анализ крови (АсТ, АлТ, билирубин, общий белок, мочевина, креатинин, К,   фибриноген, ПТИ). Срок действия 6 мес.

9. Заключение узких специалистов (на отдельных бланках): оториноларинголог, стоматолог (полость рта должна быть санирована), гинеколог, онкоосмотр. Срок действия 3 мес.

10. Заключение окулиста (при наличие артериальной гипертензии, сахарного диабета, ОНМК). Срок действия 3 мес.

11. В случае если вы состоите на Д-учете по заболеванию, то необходимо иметь заключение специалиста о состоянии Вашего здоровья по данному заболеванию и отсутствию противопоказаний к хирургическому лечению.

12. Группа крови и резус-фактор.

13. Общий анализ крови, глюкоза крови. Срок действия  10 дней.
14. Общий анализ мочи. Срок действия  10 дней.
15. Кал на яйца глист. Срок действия  7 дней.
16. Страховой полис и ксерокопию с 2-х сторон.
17. Паспорт гражданина РФ и ксерокопию.
18. СНИЛС (страховое пенсионное удостоверение) и ксерокопию.
19. Направление на консультацию кардиохирурга в СОККД от терапевта по месту жительства!

20. Направление на госпитализацию в СОККД от терапевта по месту жительства!

21. Справка с места работы (из отдела кадров с номером приказа о зачислении на работу, с датой приема на работу по момент госпитализации и указанием наименования организации для правильного заполнения листа нетрудоспособности).
22. Справка об инвалидности (при наличии) 

23. Амбулаторная карта.
Отмена ТОЛЬКО варфарина/фенилина  за 3 дня до госпитализации (при отсутствие протезированных клапанов).
Отмена ТОЛЬКО продаксы  за 3 дня по госпитализации

Отмена ТОЛЬКО ксарелто за сутки по госпитализации
Отмена ТОЛЬКО препарата ацетилсалициловой кислоты (например тромбо асс, кардиомагнил, ацекардол, аспирин кардио)  за 3 дня до госпитализации. Прием клопидогреля продолжить.
ПАМЯТКА ДЛЯ ПАЦИЕНТА: 

Пожалуйста подойдите  в  СОККД (Аэродромная 43) к 8.00 в  31   кабинет  (где будет проведена проверка анализов и заключений, оформлены документы для госпитализации)    
 Телефон  (8 846) 373 70 75.                      

                              Заблаговременно в домашних условиях Вам необходимо выбрить паховые складки и лобок.

С собой иметь:  чашку, ложку, комплект сменного белья, гигиенические принадлежности.

Госпитализация возможна только при наличии всех обследований и направлений!
