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СумДУ, кафедра інфекційних хвороб з епідеміологією і курсом мікробіології, вірусології та імунології 

 

Серед головних причин розходження діагнозів виділяють дві об’єктивні та суб’єктивні. 

Об'єктивні: об'єктивна тяжкість діагностики захворювання, діагностичні можливості даного ЛПЗ, 

атиповість та стертість проявів хвороби, рідкість даного захворювання не дозволили поставити правильний 

діагноз, а також тяжкість стану хворого. Діагностичні процедури повністю або частково були неможливі, 

так як їх проведення могло погіршити стан хворого (є наявні об'єктивні протипоказання). 

Суб'єктивні: недостатній об’єм обстеження хворого, недооцінювання анамнестичних даних, 

недооцінювання клінічних даних, недооцінювання або переоцінювання лабораторних, рентгенологічних та 

інших додаткових методів дослідження. 

Мета роботи - виявити та оцінити основні причини розходження діагнозів при направленні, при 

госпіталізації та заключного. 

Результати. Провівши статистичну обробку даних хворих за 5 років (2005-2009 р.р.) по І і ІІ 

інфекційних відділень ми можемо дати таку оцінку: 

2005 рік:  

 СШД направлено 503 хворих, з них 18 (3,58 %) з розходженнями; 

 5 поліклінікою направлено 113 хворих, з них 4 (3,5 %) з розходженнями;  

 3 поліклінікою направлено 76 хворих, з них 2 (2,6 %) з розходженнями. 

2006рік: 

 1 поліклінікою направлено 92 хворих, з них 4 (4,3 %) з розходженнями; 

 5 поліклінікою направлено 114 хворих, з них 4 (3,5 %) з розходженнями;  

 СОІКЛ направлено 380 хворих, з них 12 (3,4 %) з розходженнями. 

2007 рік: 

 4 поліклінікою направлено 13 хворих, з них 3 (23%) з розходженнями;  

 3 поліклінікою направлено 81 хворих, з них 6 (7,4 %) з розходженнями. 

 1 поліклінікою направлено 83 хворих, з них 6 (7,2 %) з розходженнями; 

2008 рік: 

 5 поліклінікою направлено 96 хворих, з них 6 (6,25 %) з розходженнями;  

 1 поліклінікою направлено 77 хворих, з них 4 (5,1 %) з розходженнями. 

 СШД направлено 532 хворих, з них 21 (3,95 %) з розходженнями; 

2009 рік: 

 1 поліклінікою направлено 170 хворих з них 6 (3,5 %) з розходженнями; 

 4 поліклінікою направлено 39 хворих з них 1 (2,6 %) з розходженнями;  

 5 поліклінікою направлено 98 хворих з них 2 (2,0 %) з розходженнями. 

Висновки. Порівнявши відсоток хворих з розходженнями у діагнозах, ми отримали такі результати: за 

2005 рік 1,86 % хворих з розходженням в діагнозах; за 2006 рік – 2,79 %; за 2007 рік – 3,51 %; за 2008 рік – 

3,53 %; за 2009 рік – 1,21 %. 

 


