
Организация работы  
стоматологической службы Тверской 
области в период эпидемии COVID-19





всего врачей

Врачи в 
поликлинике

стоматологи

• 4559

• Каждый 8

• 2597

• Каждый 4

• 571

• 24 -з.врачи







УВАЖАЕМЫЕ ПАЦИЕНТЫ! 

В связи со сложной эпидемиологической 

ситуацией по коронавирусной инфекции вход 

в поликлинику строго по одному человеку с 

соблюдением санитарных норм и социальной 

дистанции.  
Пациентам с симптомами острого респираторного заболевания 

рекомендовано обратиться в профильную 

поликлинику по месту жительства или к участковому врачу. 

Приносим извинения за причиненные неудобства.   
                                                   Администрация. 





УВАЖАЕМЫЕ ПАЦИЕНТЫ!
С 28 марта 2020 года временно приостановлен плановый прием пациентов!

Принимаются пациенты только с ОСТРОЙ БОЛЬЮ!

На базе стоматологического отделения ГБУЗ ГКБ №6, 

г. Тверь, ул. Орджоникидзе д.34.

Все другие стоматологические поликлиники города закрыты согласно 

Постановления Губернатора Тверской области №22-пг от 27.03.2020.

Приносим свои извинения.

Администрация ГБУЗ ОСП.



 

 

 

 

 

ГУБЕРНАТОР 

ТВЕРСКОЙ ОБЛАСТИ 

П О С Т А Н О В Л Е Н И Е  

23.06.2020 
г. Тверь 

Об отмене отдельных ограничений, 

установленных в связи с введением 

режима повышенной готовности 

на территории Тверской области 

№ 95-пг 



Постановлением Правительства РФ от 02.07.2020 №973 
закреплены апробированные в период распространения 
COVID-19 особенности оказания медицинской помощи при 
угрозе распространения иных заболеваний, представляющих 
опасность для окружающих. 
Медицинская помощь стоматологическим  пациентам при 
угрозе распространения заболеваний оказывается на основе 
клинических рекомендаций, в случае отсутствия клинических 
рекомендаций медицинская помощь оказывается на основе 
утверждаемых Минздравом России временных методических 
рекомендаций, содержащих информацию по вопросам 
профилактики, диагностики, лечения стоматологических 
заболеваний. 



• Организации работы стоматологических клиник в период сохранения угрозы распространения новой 
коронавирусной инфекции (COVID-19) 

• Возобновление плановой стоматологической помощи проходит в несколько этапов:

• Первый этап – оказание плановой стоматологической помощи по:
• терапевтической стоматологии (лечение кариеса и его осложненных форм; лечение заболеваний пародонта, без 

использования ультразвука и профессиональной гигиены; лечение заболеваний слизистой оболочки полости рта; 
онкоскрининг);

• хирургической стоматологии (простое и сложное удаление зубов в плановом порядке; проведение амбулаторных 
операций);

• ортопедической стоматологии (окончание и продолжение ранее начатых работ по зубопротезированию);
• ортодонтии (окончание и продолжение ранее начатого ортодонтического лечения).

• Второй этап – оказание плановой стоматологической помощи по:
• терапевтической стоматологии (лечение заболеваний пародонта с использованием ультразвука, профессиональной 

гигиены);
• хирургической стоматологии (плановое удаление ретенированного и дистопированного зубов; проведение 

зубосохраняющих операций, проведение операций дентальной имплантации, не требующих специальной подготовки);
• ортопедической стоматологии (проведение работ по зубопротезированию у первичных пациентов);
• ортодонтии (проведение ортодонтического лечения у первичных пациентов).

• Третий этап – оказание плановой стоматологической помощи по:
• терапевтической стоматологии (отбеливание зубов);
• хирургической стоматологии (проведение хирургической подготовки к сложному зубопротезированию, проведение 

операций костной пластики, синуслифтинга, дентальной имплантации, требующее специальной подготовки);
• ортопедической стоматологии (сложное зубопротезирование, челюстно-лицевое протезирование).



• Общие мероприятия

• Определить ответственных лиц по контролю за соблюдением санитарно-противоэпидемического режима, использованием средств 
индивидуальной защиты персоналом, правил обращения с медицинскими отходами. 

• Перед открытием планового стоматологического приема пациентов провести генеральную уборку кабинетов, коридоров и 
служебных помещений с применением дезинфицирующих средств. 

• Создать условия для соблюдения персоналом, посетителями и пациентами правил гигиены рук, предусмотрев при необходимости 
доукомплектование смесителями с локтевым (некистевым) управлением, бесконтакными дозаторами мыла и кожных 
антисептиков, создание запаса мыла, кожных антисептиков для персонала и посетителей в объеме не менее расчетной 
потребности на 1 месяц работы. 

• Перед началом работы по основному профилю провести обследование всего персонала (за исключением лиц, ранее 
переболевших лабораторно подтвержденным COVID-19) методом ПЦР на носительство SARS-CoV-2, далее в период работы (до 
особого распоряжения) – проведение еженедельного обследования персонала на носительство SARS-CoV-2. 

• Уточнять у работников информацию о состоянии здоровья лиц, проживающих вместе с ними, информацию о возможных контактах 
с больными лицами или лицами, вернувшимся из другой страны (опрос, анкетирование). 

• Организовать ежедневную термометрию работников перед началом рабочей смены. Данные фиксировать в журнале. Лица с 
повышенной температурой и признаками ОРВИ к работе не допускаются. 

• В комнатах отдыха, ординаторских, комнатах приема пищи сотрудникам необходимо соблюдать социальную дистанцию в 1,5 
метра. Не допускается прием пищи на рабочем месте. 

• Сотрудникам строго соблюдать масочный режим не только при работе с пациентом, но и в других местах общего пользования 
(ординаторская, коридор и т. п.). 

• Провести инструктаж персонала по вопросам профилактики инфекционных заболеваний, соблюдения санитарно-
противоэпидемического и дезинфекционного режимов, использования средств индивидуальной защиты и гигиены рук перед 
началом работы и далее ежемесячно с документальным оформлением протоколов занятий.

• В коридорах и местах ожидания приема врача нанести разметку для соблюдения расстояния в 1,5 метра. 

• Следить за тем, чтобы пациенты, ожидающие прием врача, находились в медицинских масках. 

• Следить за тем, чтобы пациенты во время ожидания приема строго соблюдали социальную дистанцию в 1,5 метра. 

• При увеличении потока стоматологических пациентов не допускать их скученности. 

• В местах общего пользования, в кабинетах использовать бактерицидные облучатели для обеззараживания воздуха. 



Дополнительный лист опроса
по короновирусной инфекции и текущем самочувствии пациента
ФИО ____________________________________________________________________, год рождения______.

Дополнительные вопросы: Ответ 
да/нет
Вы посещали страны зарубежья и другие регионы РФ в последние 14 дней или контактировали с людьми, посещавшими 
страны зарубежья и другие регионы РФ в последние 14 дней?
Проходите ли Вы обязательный карантин в связи с посещением зарубежных стран и других регионов РФ или в связи контакта 
с людьми, посещавшими эти страны и регионы РФ?
Имеется ли у Вас наличие тесных контактов за последние 14 дней с лицами, находящимися под наблюдением или с лицами, у 
которых выявлен Covid-19? 
Имеются ли у Вас в настоящее время повышенная температура, сухой кашель, одышка, слабость?
Проходили ли Вы ранее 2х недель карантин после приезда из стран зарубежья или контакта с людьми, вернувшимися из этих 
стран?
Имеется ли у вас справка или анализ на covid-19 после прохождения карантина?
Находится ли кто-нибудь из ваших родственников или коллег, знакомых, друзей на карантине?
Температура пациента на момент обращения:

Уведомление пациента
Я, (ФИО) __________________________________ _______________________________________,

Я информирован, что, при симптомах высокой температуры, кашля, одышки необходимо вызвать врача.
Я уведомлен, что короновирусная инфекция внесена в перечень заболеваний, представляющих опасность для 

окружающих (Постановление Правительства РФ от 31.01.2020 №66). Сокрытие информации по вышеизложенным вопросам 
влечет ответственность, в том числе уголовную в соответствии со статей 236 УКРФ.
Дата _____________ Подпись ___________/_______________/.



Согласие на получение плановой медицинской помощи в амбулаторных условиях 

в период повышенной заболеваемости населения новой коронавирусной 

инфекцией COVID-19 

МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ТВЕРСКОЙ ОБЛАСТИ 

ГБУЗ «Областная стоматологическая поликлиника» 

Я, 

 

 
(Ф.И.О. гражданина) 

" 

 
" 

 
г.рождения, прож-ий по адресу: 

 

 
, 

в соответствии с ч.2 ст.22 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ "Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федерации" проинформирован(-а) медицинским работником 

о необходимости проведения мне плановой санации полости рта в период повышенной 

заболеваемости населения Тверской области новой коронавирусной инфекцией COVID-19 

 

 

(подпись)  

 

 

(Ф.И.О. гражданина) 

(подпись) 

 
(Ф.И.О. медицинского работника) 

" 

 
" 

 
г.    

(дата оформления) 

 

 



• Порядок ведения стоматологического приема 

• 1. Обеспечить разделение всех сотрудников стоматологической клиники 
по рабочим сменам и подразделениям для минимизации контактов. 

• 2. Обеспечить прием пациентов по предварительной записи, за 
исключением случаев острой боли строго по одному пациенту в кабинете с 
соблюдением временного интервала между каждым пациентом, 
достаточного для проведения текущей уборки кабинета с применением 
рабочих растворов дезинфицирующих средств по вирулицидному режиму. 

• 3. В случае установки в одном кабинете нескольких стоматологических 
кресел обеспечить расстановку оборудования для соблюдения дистанции 
между пациентами не менее 1,5 метра, либо предусмотреть 
функциональное разделение помещения на зоны с применением 
медицинских ширм и т. п. 

• 4. Использовать средства индивидуальной защиты (СИЗ): респиратор или 
гигиеническая маска, защитный экран, специальные очки с бортами, 
перчатки, халат или костюм с длинным рукавом.

• 5. Одноразовые халаты надевать на многоразовую медицинскую одежду. 
Смену одноразовых халатов осуществлять по мере загрязнения, но не реже 
одного раза в 3 часа.

• 6. Гигиеническую обработку рук проводят как до, так и после снятия 
перчаток.



• Дезинфекция

• Оборудовать кабинеты и места ожидания прима облучателями рециркуляторного типа для обеззараживания воздуха. 

• После приема каждого пациента необходимо провести текущую дезинфекцию рабочего места врача, обращая внимание 
на кнопки управления стоматологической установки, рычаги настройки уровня кресла, лампы, а так же все поверхности, 
находящиеся в зоне лечения (стоматологический столик, поверхность кресла, плевательница, стоматологическое 
оборудование). 

• Дезинфекция стоматологических оттисков и зубных протезов должна осуществляться перед отправкой в зуботехническую 
лабораторию. 

• Дезинфекция тубуса рентгеновской трубки и панели управления проводится после каждого пациента в установленном 
порядке. 

• Систематическое проведение профилактической и текущей дезинфекции с использованием дезинфицирующих средств в 
режимах, эффективных при вирусных инфекциях, и дезинфекцией не реже 2 раз в день высококонтактных поверхностей 
(дверные и оконные ручки, выключатели, поручни, ручки кранов, смесителей и др.), контроль соблюдения санитарно-
противоэпидемического режима и использования СИЗ в рамках производственного контроля. 

• Для проведения дезинфекции применяют дезинфицирующие средства, зарегистрированные в Российской Федерации. В 
инструкциях по применению этих средств указаны режимы для обеззараживания объектов при вирусных инфекциях. 

• Для дезинфекции могут быть использованы средства из различных химических групп: хлорактивные (натриевая соль 
дихлоризоциануровой кислоты – в концентрации активного хлора в рабочем растворе не менее 0,06%, хлорамин Б – в 
концентрации активного хлора в рабочем растворе не менее 3% и другие), кислородактивные (перекись водорода в 
концентрации не менее 3%), катионные поверхностно-активные вещества (КПАВ) – четвертичные аммониевые соединения 
(в концентрации в рабочем растворе не менее 0,5%), третичные амины (в концентрации в рабочем растворе не менее 
0,05%), полимерные производные гуанидина (в концентрации в рабочем растворе не менее 0,2%), спирты (в качестве 
кожных антисептиков и дезинфицирующих средств для обработки небольших по площади поверхностей – изопропиловый 
спирт в концентрации не менее 70% по массе, этиловый спирт в концентрации не менее 75% по массе). Содержание 
действующих веществ указано в инструкциях по применению. 

• Осуществлять постоянный контроль за санитарным состоянием санузлов и наличием расходных средств, с регулярной 
текущей уборкой помещений не реже 1 раза в 2 часа. 

• Соблюдать требования санитарного законодательства при обращении с медицинскими отходами. 






