Инструкция по работе с программой учета 

Диспансеризации определенных групп взрослого населения.

Данная программа разработана согласно приказу Министерства здравоохранения РФ № 1006н от 3 декабря 2012 года и совместному приказу Департамента здравоохранения Курганской области и Территориального фонда обязательного медицинского страхования Курганской области № 241/40а от 4 марта 2013 года.

1. Установка и первоначальная настройка программы.

Для работы программы необходимы следующие файлы:
· Исполняемый файл программы disp.exe
· Файл базы данных dispDB.FDB (скачивается отдельно с сайта ТФ ОМС файл dispDB_empty.zip)
· Папка с шаблонами экселевских файлов Шаблоны
· Папка для отчетов Reports
· Файл базы данных с полисами polis.dbf (не является обязательным, программа сохраняет работоспособное состояние и без данного файла. При необходимости этот файл можно взять в программе Поликлиника или Стационар)
· Для связи с базой данных программе необходим сервер FireBird версии 2.1 или выше.
При первом запуске программа выведет Вам окно настроек (рисунок 1), где на вкладе «Расположение файлов» необходимо указать пути ко всем жизненно важным файлам и нажать кнопку сохранить. После этого можно продолжить настройку и перейти на вкладку «МО», где выбирается название Вашей медицинской организации и данные, необходимые для заполнения счет фактуры. После всех изменений нужно сохранить введенную информацию и можно начинать работать с программой.
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Рисунок 1. Окно настроек программы.

2. Ввод и просмотр карт
Ввод карт осуществляется  через меню «Данные» - «Ввод карт».
При вводе новой карты необходимо заполнить три вкладки (рисунок 2): личные данные, оказанные услуги и результат диспансеризации.

Карту можно сохранить на любом этапе ввода (для этого нужно заполнить минимальное количество полей, отмеченных символом *), а потом вернуться к ней при необходимости.
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Рисунок 2. Ввод карты

Кнопка «Поиск по № карты» осуществляет поиск в базе среди уже введенных карт, а кнопки «Найти по полису» и «Найти по ФИО» - в базе полисов pilis.dbf (если он подключен к программе).
При возникновении каких-либо проблем с поиском необходимо зайти в главном меню «Сервис» - «Индексировать polis.dbf».
При вводе местных застрахованных лиц (далее ЗЛ) в поле СМО необходимо выбирать страховую организацию (на данный момент РГС или АстраМед), а при вводе иногородних ЗЛ в этом поле необходимо указать территорию страхования из списка.

Вводить документ, удостоверяющий личность, обязательно для всех ЗЛ, если не указан полис единого образца (полис с 16-тизначным номером). 

Примечание: обращаю Ваше внимание на то, что проверка правильности ввода документа производится непосредственно на этапе заполнения, поэтому формат нужно соблюдать строго. Так, например, для паспорта гражданина РФ нельзя ввести серию просто четыре цифры (3702), нужно ввести две цифры, потом пробел и еще две цифры (37 02). Программа не даст Вам ввести серию без пробела.

СНИЛС не является обязательным к заполнению, заполняется при наличии.

Внизу формы выводятся различные подсказки (рисунок 3), позволяющие избежать ошибок заполнения. 

Крайняя правая надпись указывает прикрепление ЗЛ к Вашей медицинской организации. Информация о прикреплении берется в файле polis.dbf. Так как у Вас регистр обновляется только раз в неделю, то эту информацию не стоит воспринимать буквально – возможно человек уже прикреплен к Вашей МО, просто информация об этом еще не обновилась, а возможно он уже перекрепился к другой МО. В конечном итоге Вы сами должны знать, прикреплен человек в Вашему МО или нет. Кроме того информация о прикреплении иногородних ЗЛ вообще сюда не выводится.
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Рисунок 3. Информационная панель

Средняя надпись выводит информацию об идентификации. Правила идентификации ЗЛ в этой программе точно такие же как в Поликлинике или в Стационаре. То есть местные ЗЛ должны быть идентифицированы все, а иногородние идентифицированы по возможности (если Вы уверенны в правильности ввода ФИО, даты рождения и документа, но при этом он никак не идентифицируется, то такую карту можно пропустить – она уйдет в отчет как и идентифицированные). Но все карты должны хотя бы один раз отправляться на идентификацию и хотя бы один раз по ним должен быть загружен ответ (подробнее об идентификации ниже по тексту).
Крайняя правая колонка выводит информацию о возрасте. Так как инвалиды и ветераны ВОВ могут проходить диспансеризацию ежегодно, вне зависимости от возраста, то для них сюда выводится ближайшая возрастная категория. Для всех остальных групп лиц сюда выводится их возраст на 31 декабря текущего года. Если гражданину по возрасту не положено проходить диспансеризацию в этом году, то выведется надпись «Не подлежит диспансеризации».

Вторая вкладка содержит информацию о датах оказания услуг (рисунок 4)
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Рисунок 4. Даты оказания услуг
Здесь нужно выбрать этап диспансеризации, после чего будет загружен список услуг для соответствующего этапа, возраста и пола. Светло-зеленым цветом отмечены услуги, которые обязательны для проведения (для первого этапа – анкетирование и осмотр терапевтом, для второго – осмотр терапевтом).

Принято следующее соглашение по датам услуг: 

· для обоих этапов осмотр терапевта является заключительным, то есть никакие услуги не могут быть оказаны после осмотра терапевтом, и эта дата считается датой завершения диспансеризации. По дате осмотра терапевтом карты попадает в отчет за определенный месяц!
· Для первого этапа услуга «Сбор жалоб и анамнеза общетерапевтический» считается датой начала диспансеризации. Но другие услуги (кроме осмотра терапевтом) могут быть оказаны в течение года до этой даты. На дату начала диспансеризации сверяется полис ОМС и прикрепление ЗЛ к определенной МО.

· Для второго этапа датой начала диспансеризации считается минимальная дата всех оказанных услуг.

На третьей вкладке указываются результат проведения диспансеризации (рисунок 5).
Здесь стоит обратить внимание на дополнительные «Особые отметки»:

· Галочка «Основной диагноз выявлен впервые при диспансеризации» доступен для любого диагноза

· «Онкологическое заболевание, выявленное на ранней стадии» доступно для диагнозов группы C
· «Впервые выявленная глаукома на ранней стадии» доступна для диагноза H40-H42.

Все эти отметки будут использоваться позже для формирования отчетных форм, которые Вам придется сдавать в МИАЦ.
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Рисунок 5. Результат диспансеризации
Кнопка «Очистить» убирает всю введенную информацию с формы, при этом никакая информация в базе данных не удаляется.

Кнопка «Проверка ошибок» проверяет правильность заполнения карты.

Кнопка «Сохранить карту» записывает все внесенные изменения в базу данных.
Просмотр введенных и сохраненных карт осуществляется через главное меню «Данные» - «Просмотр карт». Внизу окна можно указать фильтр на дату, какие карты должны отображаться. Карты, заполненные для первого этапа диспансеризации, подсвечиваются светло-синим цветом, карты для второго этапа – светло-зеленым. 
Двойной клик левой кнопкой мыши по карте открывает ее для редактирования.

Удалить карту можно через меню, которое появляется при клике правой кнопкой мыши.

3. Идентификация

Как уже отмечалось выше, идентификация обязательна для всех введенных карт. Если карта ни разу не отправлялась на идентификацию, то она не попадет в реестр за месяц.

Чтобы провести идентификацию нужно открыть меню «Данные» - «Идентификация» (рисунок 6).
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Рисунок 6. Идентификация ЗЛ.
В этом окне можно просматривать и фильтровать введенные карты по различным критериям.

Цветовая индикация:

· Светло-желтым отмечаются карты, которые не отправлялись на идентификацию, или были исправлены после идентификации

· Светло-зеленым – идентифицированные карты

· Красным – не идентифицированные карты.

Чтобы сделать запрос на идентификацию нужно нажать кнопку «Выгрузить на идентификацию» и указать папку на диске, куда нужно сохранить файл (менять имя сохраняемого файла не нужно). При этом выбранные фильтры на форме никак не влияют на то, какие карты выгружаются – программа сама решает, какие карты нужно выгружать.

После этого выгруженный файл направляется по сети VipNet на адрес «ТФОМС Курганской области ПЭО Симонова Л.Ю».
Имя файла - ID4500LL_YYMMDDuHHMMSS.zip, где:

· ID – константа (сокращение от «идентификация диспансеризации»)
· 4500LL – код Вашего ЛПУ

· YYMMDD – дата формирования файла (например, 20130415)

· u – константа

· HHMMSS – время формирования файла (например, 083021).
ВНИМАНИЕ: Ни при каких условиях, и ни под каким предлогом НЕ ПЕРЕИМЕНОВЫВАЙТЕ файл, программа сама знает, как он должен называться. Также строго запрещается дополнительно архивировать выгруженный файл. В противном случае ответа на идентификацию Вы просто не получите.

Полученный файл автоматически обрабатывается в ТФ ОМС в два этапа:

· Поиск по региональному сегменту единого регистра застрахованных граждан (РС ЕРЗ). На данном этапе идентифицируются местные застрахованные.

· Поиск по центральному сегменту ЕРЗ. На этом этапе идентифицируются ЗЛ, не найденные на первом этапе.

Примечание: в отличие от идентификации поликлиники или стационара, в этой идентификации оба этапа объединены в один. То есть в ответ Вы получите только один файл, который будет содержать всю информацию. Поэтому время на идентификацию одного файла может потребоваться значительно больше, так как ЦС ЕРЗ оставляет за собой право отвечать на запросы в течение двух рабочих дней. Пожалуйста, отнеситесь к этому с пониманием – не нужно звонить через пять минут и узнавать, почему Вам не приходит ответ!
Запрещается вносить изменения в карты, которые выгружены на идентификацию, но по ним не загружен ответ (при этом новые карты вводить можно), так как при загрузке проводится сверка ключевых полей, и при нарушении целостности некоторые карты могут не загрузиться, или загрузиться и отменить все изменения, сделанные после выгрузки на идентификацию.

В ответ Вам придет файл с таким же именем, только в конце к нему будет добавлена литера «i» (например, ID450030_20130412u180125i.zip).
Загружать данный ответ нужно также на форме для идентификации через кнопку «Загрузить ответ после идентификации». После загрузки таблица автоматически обновится.

Если Вам нужно поправить какую-либо карту, то достаточно кликнуть по ней два раз правой кнопкой мыши, чтобы перейти в режим редактирования.
На данный момент идентификацию проверяет только соответствие полиса, ФИО и страховой организации. Возможно, позже будет добавлена проверка прикрепления и возможности прохождения диспансеризации (об этом будет сообщено дополнительно).

Это первая версия программы, и на данный момент она позволят только вводить карты и проводить идентификацию. В течение ближайшей недели будет добавлена возможность формирования отчета за месяц и отчетной формы для МИАЦ.

По всем вопросам, связанным с работой (или не работой) программы, можно обращаться в информационно-аналитический отдел ТФ ОМС по телефону 41-86-47 (спросить Евгения Ивановича). Также если у Вас есть замечания или предложения по программе, сообщайте мне по указанному выше телефону.
