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[bookmark: _GoBack]Сводная персонифицированная потребность в специализированных продуктах энтерального питания взрослых пациентов, признанных нуждающимися в паллиативной медицинской помощи и имеющих медицинские показания для проведения нутритивной поддержки на дому

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	N п/п
	СНИЛС
	Диагноз
	Пациент является носителем зонда, гастростомы, фарингостомы, эзофагостомы, энтеростомы и специализированные продукты энтерального питания - единственный источник питания
(да-1, нет-0)
	Пациент до совершеннолетия обеспечивался энтеральным питанием 
(да-1, нет-0)
	Пациент является ветераном боевых действий
(да-1, нет-0)
	Потребность в специализированных продуктах энтерального питания (количество потребительских упаковок)

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	Номер номенклатуры 1
	Номер номенклатуры 2…13

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	в день
	на 6 мес. количество упаковок (шт.)
	на 12 мес. количество упаковок (шт.)
	в день
	на 6 мес. количество упаковок (шт.)
	на 12 мес. количество упаковок (шт.)

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	грамм в потребительской упаковке
	количество упаковок (шт.)
	 
	 
	грамм в потребительской упаковке
	количество упаковок (шт.)
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