
Приложение № 1
Утверждено приказом ОГБУЗ ККОД

от «23» января.2023 г. № 27

1.   Для  первичной очной консультации врача-онколога  ОГБУЗ  «Костромской  клинический
онкологический диспансер» Вам необходимо иметь при себе:
-личные  документы  (паспорт,  полис  обязательного  медицинского  страхования,  пенсионное
удостоверение (СНИЛС);
-  медицинские  документы  (направление  (форма  057/у,  утвержденная  приказом  Департамента
здравоохранения    №  343  от  06.04.2022  )  на  консультацию  от  врача,  который  заподозрил  у  Вас
онкологическое заболевание, результаты обследований, подтверждающие наличия онкологической
патологии), а также диагностический минимум, утвержденный приказом главного врача ОГБУЗ
«Костромской клинический  онкологический диспансер»:

Перечень обследований при обращении в ОГБУЗ ККОД (общий):

Анализы и исследования Срок 

годности

Анализы:

Клинический анализ крови (с лейкоцитарной формулой, тромбоцитами, СОЭ) 30 дней

Биохимический  анализ  крови  (общий  белок,  глюкоза,  креатинин,  мочевина,
билирубин, АСТ, АЛТ)

30 дней

Общий анализ мочи 30 дней

Анализ крови на ВИЧ, RW, HCV, HbsAg (ВИЧ, сифилис, гепатит В, гепатит С) 30 дней

Обследования:

Электрокардиография (ЭКГ) (лента с расшифровкой) 30 дней

Рентгенография или Флюорография органов грудной клетки 12 месяцев

Консультации специалистов:

Консультация  терапевта  (справка  с  полным  диагнозом,  получаемой  терапией,
наличием/  отсутствием  противопоказаний  к  противоопухолевому
(хирургическому/лекарственному) лечению в ОГБУЗ КОД)

3 месяца

Справка от стоматолога о санации полости рта. 6 месяцев

Консультация гинеколога (для женщин) 12 месяцев

После  первичной  консультации Вы будете  направлены  на осмотр  к ведущему специалисту
профильного направления в срок, не превышающий 7 календарных дней с момента проведения
гистологической верификации опухоли или установления предварительного диагноза. В случае
выявления доброкачественного заболевания, повторная консультация может быть назначена в
течение 14 календарных дней.

Для госпитализации в хирургический стационар
дополнительно необходимо предоставить:

Анализы и исследования Срок 
годности

Анализы:

Коагулограмма (МНО, АЧТВ, ПВ - по Квику, ПТИ) 21 день

Группа Крови, Rh- фактор бессрочно



Обследования:

Магниторезонансная томография (МРТ) с контрастированием (ДИСК и описание),
зона исследования (по необходимости):

60 дней

Спиральная компьютерная томография (СКТ) органов грудной клетки и брюшной
полости  с  контрастированием   (ДИСК  и  описание),  зона  исследования  (по
необходимости):

60 дней

Фиброгастродуоденоскопия (ФГДС) 3 месяца

Ультразвуковое  дуплексное  сканирование  вен  нижних  конечностей  (УЗДГ  вен
нижних конечностей)

3 месяца

Эхокардиография  (ЭХО-КГ) - возраст старше 55 лет 3 месяца

Консультации специалистов:

Консультация кардиолога - возраст старше 45 лет 3 месяца

Для госпитализации в химиотерапевтический стационар 
дополнительно необходимо предоставить:

Анализы:

Клинический анализ крови (с лейкоцитарной формулой, тромбоцитами, СОЭ) 5 дней

Биохимический  анализ  крови  (общий  белок,  глюкоза,  креатинин,  мочевина,
билирубин, АСТ, АЛТ)

14 дней

Общий анализ мочи 14дней

Анализ крови на ВИЧ, RW, HCV, HbsAg (ВИЧ, сифилис, гепатит В, гепатит С)
При положительных результатах тестов иметь заключение инфекциониста
об отсутствии противопоказаний к химиотерапии

30 дней, при 
последующем 
лечении не реже
1 раза в 3 
месяца

Обследования:

Эхокардиография  (ЭХО-КГ) - (исследование фракции выброса левого желудочка
(ФВЛЖ)

3 месяца

Консультация  кардиолога  (при  снижении  фракции  выброса  левого  желудочка
(ФВЛЖ) ниже 60%)

3 месяца
при первичной 
госпитализации

Справка от стоматолога о санации полости рта. 3 месяца
при первичной 
госпитализации



По окончании консультации Вам будет выдан перечень дополнительных обследований для 
уточнения диагноза и определения Вашего общего состояния здоровья, которое может повлиять
на выбор необходимой (конкретно для Вас) тактики лечения.

В ходе Вашего обследования могут понадобиться следующие диагностические манипуляции и 
консультации:

Дополнительные обследования (при необходимости):

Анализы:

При новообразованиях щитовидной железы:
Анализ крови на гормоны:
(трийодтиронин, тироксин, тиреотропный гормон (Т3, Т4, ТТГ), антитела
к тиреоглобулину, к ткани щитовидной железы)

30 дней

Онкомаркеры (по назначению лечащего врача, с указанием показателей): 30 дней

Обследования:

Эхокардиография  (ЭХО-КГ)  (Перенесенный  инфаркт  миокарда,  операции  на
сердце,  пороки  развития(врожденные/приобретенные)  сердца,  мерцательная
аритмия,  декомпенсированные  заболевания  сердца,  хроническая  сердечная
недостаточность (ХСН)

 30 дней

Функция  внешнего  дыхания  (ФВД) (При  хронических  заболеваниях  легких
(хронической  обструктивной  болезни  легких,  бронхиальной  астме,  длительном
стаже курения (более 30 лет), сопровождающемся дыхательной недостаточностью
2 (ДН2) и более, перенесенных операциях на легких)

60 дней

Фиброгастродуоденоскопия (ФГДС) (При острых и хронических заболеваниях
желудочно-кишечного  тракта  (воспалительного/невоспалительного  генеза):-
хроническом  рефлюкс-эзофагите,  пищеводе  Баретта,  хроническом  эрозивном
гастрите,  язвенной  болезни  желудка  и  двенадцатиперстной  кишки,  полипах
желудка)

30 дней

Фиброколоноскопия – (При болезни Крона, неспецифическом язвенном колите,
полипах кишечника).

30 дней

Ультразвуковое  дуплексное  сканирование  вен  нижних  конечностей  (УЗДГ)
(При  варикозной  болезни  вен  нижних  конечностей,  флеботромбозе,
тромбофлебите, тромбоэмболии легочной артерии, установка венозного фильтра)

90 дней

Консультации специалистов:

При  перенесенном  инфаркте  миокарда,  перенесённых  операциях  на  сердце,
пороках   (врожденных/приобретенных)  сердца,  мерцательной  аритмии,
декомпенсированных  заболеваниях  сердца  -  Консультация  кардиолога  с
указанием  возможности  проведения  противоопухолевого  лечения
(хирургического/химиотерапевтического)

30 дней

Если  у  Вас  выраженная  кардиологическая  патология,  необходимо  заключение
Кардиологического  консилиума  врачей  на  базе  ОГБУЗ  Костромская
областная  клиническая  больница  им.  Королева  Е. (направление  выдается
врачом ОГБУЗ КОД).

30 дней

При  острых  нарушениях  мозгового  кровообращения  в  анамнезе,
врожденной/приобретенной  патологии  головного  мозга  -  Консультация
невролога с указанием возможности проведения противоопухолевого лечения
(хирургического/химиотерапевтического).

90 дней



При  заболеваниях  щитовидной  железы,  сахарном  диабете  -  Консультация
эндокринолога  с  указанием  возможности  проведения  противоопухолевого
лечения  (хирургического/химиотерапевтического)  с  указанием  целевых
значений гликолизированного гемоглобина.

30 дней

Для  пациентов,  состоящих  на  учете  в  психоневрологическом  диспансере  -
Консультация психиатра 90 дней

При хронических инфекционных заболеваниях (СПИД/ гепатит В/ гепатит С и др.
потенциально  опасных  инфекционных  заболеваниях)  -  Консультация
инфекциониста.

90 дней

При сифилисе – Консультация дерматовенеролога 90 дней

При наличии туберкулеза в анамнезе - Консультация фтизиатра. 90 дней

При  хронических  заболеваниях  легких  (хроническая  обструктивная  болезнь
легких  (ХОБЛ),  бронхиальная  астма,  длительный стаж курения  (более  30  лет),
сопровождающихся дыхательной недостаточностью (ДН) 2 и более), оперативном
лечение на легких в анамнезе - Консультация пульмонолога

*Результаты всех дополнительных исследований,  выполненных вне ОГБУЗ
«Костромской  онкологический  диспансер»,  должны  быть  оформлены  на
официальном  бланке  медицинского  учреждения,  с  подписью  специалиста,
выполнявшего данное исследование.

60 дней

3. ВАЖНО! Просим учесть данный срок при прохождении дообследований,  т.к.  запись
будет  производиться  в  ходе  первичного  осмотра  и  для  получения  всех  необходимых
результатов у Вас будет только 7 календарных дней!
После  предоставления  всех  результатов  пройденных  Вами  обследований  (диагностический
минимум  с  приема  первичного  онколога,  результаты  дообследований  с  приема  ведущего
специалиста),  материалы рассматриваются консилиумом онкологов в  следующем  составе:
хирург,  химиотерапевт и  радиотерапевт. По результатам консилиума оформляется Протокол
решения  врачебной  комиссии.  На  основании  протокола  принимается решение  о
необходимости госпитализации больного в ОГБУЗ КОД для противоопухолевого лечения (при
наличии ЗНО), оформляются рекомендации по тактике лечения в другой (по месту жительства)
медицинской организации (при отсутствии ЗНО) или рекомендации по дообследованию и/или
лечению в учреждениях федерального значения.


