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Про затвердження Порядку надання 

територіальній громаді міста Кіровоград 

об’єктивної інформації про ефективність 

профілактичних щеплень та можливі 

поствакцинальні ускладнення 
Стратегічно важливим завданням в галузі охорони здоров’я є забезпечення епідемічного благополуччя населення міста Кіровоград.  Профілактика інфекційних хвороб шляхом проведення щеплень і до сьогодні залишається найефективнішим механізмом забезпечення охорони здоров’я населення. 

Натомість впродовж останніх років в місті Кіровоград спостерігаються непоодинокі випадки відмов мешканців міста від профілактичних щеплень. При цьому рішення мешканців міста ґрунтується переважно не на об’єктивній інформації про ефективність профілактичних щеплень та можливі поствакцинальні ускладнення, а на суб’єктивному досвіді як самих мешканців так й інших осіб. Подібна ситуація створює певні ризики для санітарного та епідемічного благополуччя населення міста Кіровоград та зумовлює зростання соціального напруження.
З метою запобігання масовому характеру необґрунтованих відмов мешканців міста Кіровоград від  профілактичних щеплень та керуючись статтею 143 Конституції України, статтею 26 Закону України „Про місцеве самоврядування в Україні”, статтями 5,11,12 Закону України „Про захист населення від інфекційних хвороб”,  Кіровоградська міська рада 
ВИРІШИЛА:

1. Затвердити Порядок надання територіальній громаді міста Кіровоград об’єктивної інформації про ефективність профілактичних щеплень та можливі поствакцинальні ускладнення (додається).
2. Контроль за виконанням даного рішення покласти на постійну комісію міської ради з питань охорони здоров’я та соціального захисту населення (Мягкий В.М.) та на першого заступника міського голови Табалова С.М.
Міський голова








В.Пузаков

Затверджено

рішенням Кіровоградської міської ради

від „__”  ___________  2008 року     № __

Порядок надання територіальній громаді міста Кіровоград об’єктивної інформації про ефективність профілактичних щеплень та можливі поствакцинальні ускладнення 
1. Загальні положення 

1.1. Цей Порядок розроблено з метою забезпечення широкого та об’єктивного інформування територіальної громади міста Кіровоград про ефективність профілактичних щеплень та можливі поствакцинальні ускладнення, відповідно до Конституції України, Законів України „Про місцеве самоврядування в Україні”, „Про захист населення від інфекційних хвороб”, “Про забезпечення санітарного та епідемічного благополуччя населення”, "Про інформацію", а також на виконання Положення про організацію і проведення профілактичних щеплень. 

1.2. Положення визначає правові та організаційні засади забезпечення порядку підготовки, надання та оприлюднення об’єктивної інформації про ефективність профілактичних щеплень та можливі поствакцинальні ускладнення. 

1.3. Визначення основних термінів:

Об’єктивна інформація про ефективність профілактичних щеплень та про можливі поствакцинальні ускладнення - це будь-яка інформація в письмовій, аудіовізуальній, електронній чи іншій матеріальній формі про:

календар профілактичних щеплень (далі  - календар щеплень) - нормативно-правовий акт спеціально уповноваженого центрального органу виконавчої влади з питань охорони здоров’я, яким встановлюються перелік обов’язкових профілактичних щеплень та оптимальні строки їх проведення;

медичні імунобіологічні препарати  - вакцини, анатоксини, імуноглобуліни, сироватки, бактеріофаги, інші лікарські засоби, що застосовуються в медичній практиці з метою специфічної профілактики інфекційних хвороб;

профілактичні щеплення  - введення в організм людини медичних імунобіологічних препаратів для створення специфічної несприйнятливості до інфекційних хвороб;
поствакцинальні ускладнення  - важкі та (або) стійкі розлади здоров’я, викликані застосуванням медичних імунобіологічних препаратів;
інфекційні хвороби  - розлади здоров’я людей, що викликаються живими збудниками (вірусами, бактеріями, рикетсіями, найпростішими, грибками, гельмінтами, кліщами, іншими патогенними паразитами), продуктами їх життєдіяльності (токсинами), патогенними білками (пріонами), передаються від заражених осіб здоровим і схильні до масового поширення;

небезпечні інфекційні хвороби  - інфекційні хвороби, що характеризуються важкими та (або) стійкими розладами здоров’я в окремих хворих і становлять небезпеку для їх життя та здоров’я;
особливо небезпечні інфекційні хвороби  - інфекційні хвороби (у тому числі карантинні: чума, холера, жовта гарячка), що характеризуються важкими та (або) стійкими розладами здоров’я у значної кількості хворих, високим рівнем смертності, швидким поширенням цих хвороб серед населення;

обмежувальні протиепідемічні заходи  - медико-санітарні та адміністративні заходи, що здійснюються в межах осередку інфекційної хвороби з метою запобігання її поширенню.
Порядок надання об’єктивної інформації особам, яким проводиться щеплення, або їх законним представникам про ефективність профілактичних щеплень та про можливі поствакцинальні ускладнення - це визначена законодавством України та цим Порядком процедура надання та поширення наявної інформації про ефективність профілактичних щеплень та про можливі поствакцинальні ускладнення. 

2. Головні принципи інформування

Головними принципами інформування є:

- своєчасність подання інформації;

- об'єктивність даних, що подаються;

- повнота інформації та її доступність. 

3. Організація інформаційного забезпечення

3.1. Збір та узагальнення об’єктивної інформації про ефективність профілактичних щеплень та про можливі поствакцинальні ускладнення проводиться спеціально уповноваженим органом виконавчого комітету Кіровоградської міської ради з питань охорони здоров’я у сфері захисту населення від інфекційних хвороб за участі об’єднань громадян, представників територіальної громади міста Кіровоград, інших зацікавлених осіб та організацій.  

3.2. Виконавчий комітет Кіровоградської міської ради, засоби масової інформації усіх форм власності, що розповсюджуються на території міста Кіровоград, підприємства, установи та організації сприяють широкому висвітленню аудіовізуальними та друкованими ЗМІ матеріалів про профілактичні щеплення та про можливі поствакцинальні ускладнення.

4. Порядок надання інформації

4.1. Надання об’єктивної інформації про ефективність профілактичних щеплень та про можливі поствакцинальні ускладнення здійснюється шляхом постійного інформування територіальної громади міста Кіровоград через ЗМІ та в інший спосіб. 

4.2. Лікувально-профілактичні заклади, дошкільні та загальноосвітні навчальні заклади, підприємства та суб’єкти підприємницької діяльності, що мають ліцензію на медичну практику й здійснюють свою діяльність в межах міста Кіровоград, організовують постійне об’єктивне інформування населення міста при здійсненні планових щеплень.
4.3. Пряме інформування населення проводиться як дільничними лікарями-педіатрами, так й іншими медичними працівниками, які володіють правилами організації та технікою проведення щеплень. Надання інформації про ефективність профілактичних щеплень та про можливі поствакцинальні ускладнення проводиться безпосередньо перед проведенням профілактичного щепленням із одночасним наданням особі для ознайомлення листка-вкладки до медичного імунобіологічного препарату, який буде застосовано при профілактичному лікуванні.
4.4 При наданні інформації про профілактичні щеплення медичний працівник зобов’язаний пояснити особі в доступній для неї формі стан здоров’я особи, мету запропонованого профілактичного щеплення чи інших лікувальних заходів, прогноз можливого розвитку поствакцинальних ускладнення, в тому числі щодо наявності ризику для життя і здоров’я. Особа має право знайомитися з історією своєї хвороби та іншими документами, що можуть слугувати для прийняття подальшого рішення щодо проходження вакцинації. 
4.5. Особи, яким проводиться щеплення, або їх законні представники фіксують факт отримання ними об’єктивної інформації шляхом підписання офіційного підтвердження. В тексті підтвердження серед інших відомостей про особу вказується календарна дата отримання інформації, а також факт згоди особи на проходження вакцинації. 

4.6. У разі, якщо особа або її законні представники відмовляються від профілактичних щеплень, лікар або інший уповноважений медичний працівник зобовзаний взяти у них відповідне письмове підтвердження із зазначенням в ньому дати надання об’єктивної інформації та причини відмови від профілактичних щеплень, а в разі небажання особи надати таке підтвердження - засвідчити це актом у присутності свідків.

4.7. Зразок форми письмового підтвердження про отримання особою об’єктивної інформації про ефективність профілактичних щеплень та про можливі поствакцинальні ускладнення наведений у додатку 1 до даного Порядку.
4.8. Проведення профілактичні щеплення без наявності письмового підтвердження особи про отримання об’єктивної інформації заборонене. Профілактичне щеплення проводиться відповідно до Положення про проведення профілактичних щеплень, затвердженого Наказом Міністерства охорони здоров’я України.
4.9. Даний Порядок вступає в силу з моменту його затвердження Кіровоградською міською радою та підлягає обов’язковому повідомленню громадськості шляхом його розміщення в інформаційному віснику Кіровоградської міської ради „Вечірня газета”, а також в місцях проведення профілактичних щеплень, що діють  на території міста Кіровоград.
Додаток 1

Форма письмового повідомлення про отримання особою об’єктивної інформації про ефективність профілактичних щеплень та про можливі поствакцинальні ускладнення 
	1. Відомості про установу, у якій відбувається інформування про ефективність профілактичних щеплень та про можливі поствакцинальні ускладнення 

	Найменування установи
	

	Адреса установи
	

	Контактний телефон, e-mail
	

	
	

	2. Відомості про особу, що підлягає інформуванню

	Прізвище, ім'я, по-батькові 
	

	Дата народження
	

	Адреса проживання
	

	Контактний телефон, e-mail
	

	Найменування установи де працює, навчається або перебуває
	

	
	

	3. Відомості про інформування особи про ефективність профілактичних щеплень та про можливі поствакцинальні ускладнення  

	Найменування профілактичного щеплення, що планується здійснити
	

	Дата надання об’єктивної інформації про щеплення
	

	Відмітка про ознайомлення особи з об’єктивною інформацією (включно із відомостями листа-вкладки до медичного препарату  (дата та особистий підпис особи)
	„___” _____________ 200__ року

                          дата ознайомлення

 _____________   __________________________

                    підпис                               розшифрування підпису

	
	

	4. Відомості про згоду особи на проходження профілактичного щеплення 

	Відмітка про згоду особи на проходження профілактичного щеплення (дата та особистий підпис особи)
	 згоден (на)            не згоден (на)

„___” _____________ 200__ року

                          дата підписання
 _____________   __________________________

                    підпис                               розшифрування підпису

	

	Відмітка медичного працівника 
(заповнюється у разі відмови особи на проходження профілактичного щеплення  та небажання заповнювати підтвердження) 
	„___” _____________ 200__ року

                          дата ознайомлення

МЕДИЧНИЙ ПРАЦІВНИК
 _____________   __________________________

                    підпис                               розшифрування підпису
СВІДКИ
 _____________   __________________________

                    підпис                               розшифрування підпису
 _____________   __________________________

                    підпис                               розшифрування підпису



