(įstaigos pavadinimas, duomenys)

20____ METŲ _____ MĖNESIO ATASKAITA APIE SUAUGUSIŲJŲ ASMENŲ, PRIKLAUSANČIŲ RIZIKOS GRUPĖMS, SKIEPIJIMO PNEUMOKOKINE POLISACHARIDINE KONJUGUOTA VAKCINA, ĮSIGYTA UŽ VALSTYBĖS LĖŠAS, POREIKIS IR SUNAUDOJIMAS

20__-__-__ Nr. __
	Užsakytas kiekis per ataskaitinį

mėnesį (doz.)
	Paskiepyta

	
	Iš viso įskiepyta per ataskaitinį

mėnesį (doz.)
	Suaugusiųjų (vyresnių nei 18 metų) pneumokokinės infekcijos rizikos grupės pagal TLK kodus

	
	
	N18.4–N18.5
	N04
	Z49.1, Z49.2, N18.5
	C00–C96, 

D46–D47
	Z94.8
	Z94
	M02–M08, M13, M30–M36
	K74
	D73.0, Q89.01
	G96.0
	Z96.2
	B20–B24, Z21
	D89.8
	D80–D84
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	Iš viso:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	_____________

(vadovo pareigų pavadinimas)
	___________

(parašas)
	______________

(vardas, pavardė)


	_____________

(pareigų pavadinimas)
	___________

(parašas)
	______________

(vardas, pavardė)


PASTABA. Asmens sveikatos priežiūros įstaigos teikia teritoriniam visuomenės sveikatos centrui praeito mėnesio ataskaitą iki kito mėnesio 5 d.; teritoriniai visuomenės sveikatos centrai Užkrečiamųjų ligų ir AIDS centrui teikia praeito mėnesio suvestinę ataskaitą (už jų administracinėje teritorijoje esančias asmens sveikatos priežiūros įstaigas) iki kito mėnesio 10 d.; Užkrečiamųjų ligų ir AIDS centras pateikia suminę ataskaitą Sveikatos apsaugos ministerijai ir Valstybinei ligonių kasai prie Sveikatos apsaugos ministerijos iki mėnesio 15 d.

_________________
