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ОБЩИЕ ВОПРОСЫ

1.  Большакова, М.      Иск за отказ пациента от лечения. Алгоритм, чтобы повысить шансы в суде [Текст] / М. Большакова // Заместитель главного врача: Лечебная работа и медицинская экспертиза. - 2019. - N 4. - С. 60-69.
        Разработайте правила поведения пациента в  медорганизации. Укажите, что самовольный уход пациента из клиники расценивается как отказ от медпомощи. Разработайте инструкцию для сотрудников, как вести себя, если пациент самовольно покинул клинику.
2.  Должностная инструкция начальника отдела управления качеством //Заместитель главного врача: Лечебная работа и медицинская экспертиза . - 2019. - N 4. - С. 24-30. 
3.   Иващенко, Н.     Новые правила по медработникам -предпенсионерам. Как заместителю не подпасть под уголовную ответственность  / Н. Иващенко // Заместитель главного врача: Лечебная работа и медицинская экспертиза . - 2019. - N 3. - С. 92-99. 
         Из статьи узнаете, как организовать работу с персоналом по новым правилам. Теперь руководители клиник могут получить уголовное наказание в виде штрафа 200 тыс. руб. за незаконное увольнение или не принятие на работу предпенсионера.
4.  Князюк, Н.    Новые требования Минздрава к внутреннему контролю качества. Как встроить в работу медорганизации / Н. Князюк, М. Федосеева, Ю. Долинская // Заместитель главного врача: Лечебная работа и медицинская экспертиза . - 2019. - N 4. - С. 14-35. 
         К апрелю Минздрав издаст приказ по внутреннему контролю качества. Проверки будут проводить по оценочным листам из документа. В статье приводится опыт внедрения внутреннего контроля качества Иркутской больницы,  приводится  алгоритм,  как быстро перестроить работу по новым требованиям. 
5. Корчагин, Е.      Как внедрять клинические рекомендации и контролировать исполнение. Алгоритм от клиники-лидера [Текст] / Е. Корчагин, Н. Головина, П. Шнякин // Заместитель главного врача: Лечебная работа и медицинская экспертиза . - 2019. - N 4. - С. 36-44. 
         Минздрав обновляет клинические рекомендации. Изучите требования клинических рекомендаций. Выделите основные этапы медпомощи. В статье дан опыт Красноярской краевой клинической больницы.
                                                     
6.  Ковалева, М. Ю.   Клинические рекомендации. История создания и развития в Российской Федерации и за рубежом   / М. Ю. Ковалева // Ремедиум : Журнал о рынке лекарств и медицинской техники. - 2019. - N 1-2. - С. 6-13.
         В статье представлена история создания и развития клинических рекомендаций,  освещен их правовой статус в российской и зарубежных системах здравоохранения.                                                
7.  Павлова, Ю.    5 рекомендаций для начмеда, чтобы не пришлось платить за ошибки врачей в медицинских документах  / Ю. Павлова, Я. Алексеева, А. Кузас // Заместитель главного врача: Лечебная работа и медицинская экспертиза . - 2019. - N 3. - С. 14-36. 
         В статье читайте, как организовать безупречную работу с меддокументами. Прилагаются готовые шаблоны и комментарии инспекторов.
8.  Панов, А.  Страница врача в соцсети позорит клинику. Готовые решения для руководителя / А. Панов, И. Степанов // Заместитель главного врача: Лечебная работа и медицинская экспертиза . - 2019. - N 3. - С. 56-67.      
     Врач имеет право свободно общаться и распространять информацию в интернете, но  необходимо соблюдать принципы медицинской этики и деонтологии. Если врач нарушает их в интернете, то руководитель может привлечь его к дисциплинарной ответственности. В приложении дан комплект документов для руководителя. 
9.  Риск-ориентированный подход к обеспечению эпидемиологического благополучия территории, на примере коревой инфекции / Т. А. Платонова [и др.] // Медицина катастроф : орган Всероссийской службы медицины  катастроф. - 2019. - N 1. - С. 50-54.        
      Использование риск-ориентированного подхода к прогнозу заболеваемости коревой инфекцией позволило констатировать: существующая система эпидемиологического надзора за корью в условиях мегаполиса - несовершенна и требует оптимизации, которая предполагает: осуществление контроля за своевременностью и полнотой охвата прививками детей, поддержание высокой иммунной прослойки населения в целом, проведение ревакцинации и т. д.
10.  Салыгина, Е.   Как информировать пациентов на сайте клиники. Карта портала по всем требованиям  / Е. Салыгина // Заместитель главного врача: Лечебная работа и медицинская экспертиза . - 2019. - N 3. - С. 102-111. 
         Автор статьи  информирует,  какие разделы обязательно должны быть на сайте клиники, чтобы правильно информировать пациентов. В статье дана карта портала медорганизации, где учтены все требования Роспотребнадзора. Представлены странички клиник  - лидеров отрасли.
11.  Севастьянова, Ю.   Когда клиника вправе разгласить врачебную тайну страховщику / Ю. Севастьянова // Заместитель главного врача: Лечебная работа и медицинская экспертиза . - 2019. - N 4. - С. 70-79.
         Из статьи узнаете, при каких условиях можно разглашать врачебную тайну страховщику. В приложении даны образцы документов  по этому вопросу.
12.  Сумин, С. А.   Участие врача анестезиолога-реаниматолога в комплексных судебных медицинских экспертизах по делам, связанным с неблагоприятными исходами  медицинской помощи / С. А. Сумин, Р. А. Ярославкин // Анестезиология и реаниматология . - 2019. - N 1. - С. 27-34. 
            У врачей анестезиологов-реаниматологов, участвующих в комплексных судебных медицинских экспертизах по делам, которые связаны с неблагоприятными исходами медицинской помощи, отсутствуют единые методики экспертного исследования, что порождает диаметрально противоположные выводы. Выход из сложившейся ситуации возможен путем разработки и утверждения Федерацией анестезиологов и реаниматологов России методических рекомендаций "Экспертная оценка неблагоприятных исходов медицинской помощи по специальности "анестезиология-реаниматология".
13.  Федоренко, А.    Траектория карьерного развития для начмеда. Как создать личный бренд  / А. Федоренко // Заместитель главного врача: Лечебная работа и медицинская экспертиза. - 2019. - N 3. - С. 46-55.
         Консультант по маркетингу показала, как поэтапно создать личный бренд начмеда. Узнайте новую карьерную стратегию и повысьте свой статус в глазах подчиненных, пациентов и руководителя. Сформируйте имидж - определите  свои сильные стороны, компетенции, которые повлияют на окружение. 

                              СПЕЦИАЛИЗИРОВАННАЯ ПОМОЩЬ


14.  Балева Л.С.    Предикторы риска формирования радиационно-индуцированных стохастических заболеваний в поколениях детей из семей облученных родителей - актуальная проблема современности  // Российский вестник перинатологии и педиатрии . - 2019. - Том 64, N 1. - С. 7-13.
         Наибольшей угрозой здоровью детского населения, подвергшегося радиационному воздействию  или родившегося от облученных родителей после радиационной аварии, является риск развития стохастической радиационно-индуцированной патологии: генетических заболеваний, недифференцированной умственной отсталости, злокачественных новообразований и др. Статья посвящена характеристике комплекса предикторов риска развития этих заболеваний  в целях ранней диагностики риска и минимизации последствий действия  ионизирующего излучения.
15. Причины поздней диагностики туберкулеза у подростков  / Е. С. Овсянкина [и др.] // Российский вестник перинатологии и педиатрии . - 2019. - Том 64, N 1. - 76-80. 
         Диагностика туберкулеза у подростков строится на совокупной оценке анамнестических, клинических, рентгенологических признаков заболевания  и результатов кожных иммунологических тестов. Наличие хотя бы одного из этих признаков определяет необходимость углубленного обследования для выявления туберкулеза.
16. Штумф, В. О.     Оценка эффективности комплексной программы психологической коррекции "Щит" / В. О. Штумф // Медицина катастроф: орган Всероссийской службы медицины  катастроф. - 2019. - N 1. - С. 38-41.
         Сохранение и восстановление физического и психического здоровья специалистов МЧС России - важная задача психологической службы министерства. Одним из возможных вариантов ее решения может стать реализация комплексной программы психологической коррекции "Щит".

МЕДИЦИНА ЗА РУБЕЖОМ

17. О профиле здоровья населения в странах Европы  // Ремедиум : Журнал о рынке лекарств и медицинской техники. - 2019. - N 1-2. - С. 40-46.
         В последние годы в европейской системе здравоохранения происходят существенные изменения. Основная цель нововведений заключается в создании социально справедливых, устойчивых  и универсальных систем здравоохранения, ориентированных на человека и позволяющих людям контролировать решения, которые оказывают наибольшее влияние на их жизнь.
                                                  

 Составитель:  гл. библиограф  ИБО  Шамахова Т.А.





С журналами, представленными в списке,  Вы можете ознакомиться в ГБУЗ РК « Крымская республиканская научная медицинская библиотека». Заказать интересующую  Вас  статью в электронном виде можно через  E-mail: medlibic @mail.ru  или по телефону 27-46-61.
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