ვირუსულ B და C ჰეპატიტებზე საყრდენი ბაზებით/სენტინელური ზედამხედველობა
პროექტის განხორციელების მეთოდური რეკომენდაციები
ვირუსულ B (HBV) და C (HCV) ჰეპატიტებზე სენტინელური ზედამხედველობის მიზანია აღნიშნული ინფექციების მწვავე და ქრონიკული შემთხვევების გამოვლენის გაზრდა, შესაბამისად სტატისტიკური მონაცემების გაუმჯობესება, დაავადებულთა მკურნალობაში დროული ჩართვა და ინფექციის გავრცელების ხელშემწყობი ფაქტორების  დეტალურად შესწავლა.
HBV და HCV ზედამხედველობას განახორციელებენ C ჰეპატიტის ელიმინაციის (სკრინინგისა და მკურნალობის) პროგრამის მონაწილე სამედიცინო დაწესებულებები.

საყრდენ ბაზებად შერჩეულმა კლინიკებმა უნდა უზრუნველყონ:

1. სტაციონარული პაციენტების სკრინინგი B ჰეპატიტზე (სკრინინგს დაქვემდებარებული პაციენტების მინიმალური ასაკი 18 თვე);
1.1. სკრინინგ-დადებითი (HBsAg+) პირების კონფირმაციული/დამადასტურებელი კვლევა, რის საფუძველზეც მოხდება B ჰეპატიტის მწვავე და ქრონიკული ფორმების იდენტიფიცირება;
2. C ჰეპატიტზე სკრინინგით დადებით (anti-HCV+) პირების კონფირმაციული/დამადასტურებელი კვლევა, C ჰეპატიტის მწვავე და ქრონიკული ფორმების იდენტიფიცირების მიზნით;

3. ვირუსული B და C ჰეპატიტის თითოეული დადასტურებული შემთხვევისთვის „მწვავე და ქრონიკული B და C ჰეპატიტების ეპიდკვლევის“ საანგარიშგებო ფორმის (დანართი 1) შევსება;
3.1. ჰეპატიტების დიაგნოსტირებული შემთხვევებისთვის ეპიდკვლევის საანგარიშგებო ფორმების შესავსებად, პაციენტების გამოკითხვა იმ კონკრეტული ცვლადების/შეკითხვების შესაბამისად, რომლებიც მოცემულია ზემოაღნიშნულ ფორმაში;
4. ჰეპატიტების კლინიკური შემთხვევების გამოვლენა მთელი კალენდარული წლის განმავლობაში;

5. სამუშაო კვირის განმავლობაში, კლინიკაში დიაგნოსტირებული ჰეპატიტის თითოეულ შემთხვევაზე „მწვავე და ქრონიკული B და C ჰეპატიტების ეპიდკვლევის“ საანგარიშგებო ფორმის ელექტრონული ვერსიის შევსება და ინფორმაციის ელექტრონული ფოსტით მოწოდება დკსჯეც-ის გადამდებ დაავადებათა დეპარტამენტის, აივ/შიდსის, ტუბერკულოზის, სგგდ და ჰეპატიტების სამმართველოსთვის ყოველი კვირის ორშაბათს (ელ-ფოსტა: galdavadzeketi@gmail.com, nbaluashvili@gmail.com).
6. სახელმწიფო პროგრამის ფარგლებში შესრულებული სამუშაოს დადგენილი წესით ანგარიშგება ყოველი თვის 10 რიცხვამდე.
ვირუსული B და C ჰეპატიტების კონფირმაციული კვლევის კრიტერიუმები
· მწვავე  ვირუსული B ჰეპატიტი დაუდასტურდება HbsAg დადებით პირს, რომელსაც კლინიკურად აღენიშნება მწვავე ინფექციური დაავადებისთვის დამახასიათებელი სიმპტომები, ღვიძლის დაზიანების ნიშნები და სისხლში  IgM ანტისხეულები B ჰეპატიტის ვირუსის ბირთვის ანტიგენის მიმართ (IgM anti-HBc).
· ქრონიკული ვირუსული B ჰეპატიტი დაუდასტურდება HbsAg დადებით პირს, რომელსაც კლინიკურად აღენიშნება ღვიძლის ქრონიკული დაზიანების ნიშნები, ხოლო სისხლი დადებითია B ჰეპატიტის ვირუსის ბირთვის ანტისხეულებზე (Total anti-HBc) და უარყოფითია  IgM anti-HBc-ზე.

· მწვავე  ვირუსული C  ჰეპატიტი დაუდასტურდება anti-HCV-დადებით პირს, რომელსაც კლინიკუად აღენიშნება მწვავე ინფექციური დაავადებისთვის დამახასიათებელი სიმპტომები, ღვიძლის დაზიანების ნიშნები და სისხლში HCV RNA ან HCVAg -ის არსებობა.
· ქრონიკული ვირუსული C  ჰეპატიტი დაუდასტურდება anti-HCV-დადებით პირს, რომელსაც
კლინიკურად აღენიშნება ღვიძლის ქრონიკული დაზიანების ნიშნები და სისხლში HCV RNA ან HCV core Ag - ის არსებობა.
მწვავე და ქრონიკული B და C ჰეპატიტების ეპიდკვლევის საანგარიშგებო ფორმის შევსების ინსტრუქცია

· „შემთხვევის ID“ - მიუთითეთ პაციენტის პირადი (თერთმეტნიშნა) ნომერი.

· დიაგნოზის დასმის, დაბადების, სიმპტომების დაწყების, ლაბორატორიული კვლევების და გარდაცვალების თარიღები - ყველა თარიღი მიუთითეთ შემდეგი პრინციპით: დღე/თვე/წელი.
· „მისამართი“ - მიუთითეთ პაციენტის მისამართი.
·  „ღვიძლის ფუნქციური სინჯის შედეგები“ - აღნიშნულ ველში მიუთითეთ ალანინ და ასპარტატ-ამინოტრანსფერაზების როგორც მნიშვნელობები, სე/ლ-ზე ერთეულით, ასევე მიღებული შედეგების ნორმის მაჩვენებლებზე მატების ჯერადობა, ვინაიდან განსხვავებული დიაგნოსტიკური ტესტ-სისტემების გამოყენების შემთხვევაში, არსებობს ლაბორატორიული კვლევის შედეგების ინტერპრეტაციის ცდომილების რისკი.
· „ჰეპატიტებზე ვაქცინაციის ისტორია“ - იმ შემთხვევაში, თუ პაციენტს მიღებული აქვს A ან B ჰეპატიტის ვაქცინის ერთ დოზაზე მეტი, ფრჩხილებში მიუთითეთ დოზათა რაოდენობა.
· „შესაძლო რისკ-ფაქტორები დაავადების მწვავე  გამოვლინებამდე 2-6 თვით ადრე“ - აღნიშნული ველი ივსება მხოლოდ იმ შემთხვევაში თუ პაციენტს დაუდასტურდება მწვავე ვირუსული  B ან C  ჰეპატიტი.
·       - აღნიშნული გრაფებით მოცემული ცვლადების მონიშვნის წესები:
· I წესი
· კურსორით მიუახლოვდით მოსანიშნ გრაფას და როგორც კი ჯვრის გამოსახულება გამოჩნდება ერთხელ დააწკაპეთ. გრაფა მოინიშნება. შემდეგ, კურსორის მოუცილბლად დააჭირეთ მაუსის მარჯვენა ნახევარს, გამოჩნდება ფუნქციების ჩამონათვალი, ბოლოში მითითებული Style, Fill და Outline ვარიანტებიდან აირჩიეთ Fill და მასზე კურსორით ერთხელ დააწკაპეთ. გამოჩნდება ფერთა გამა. აირჩიეთ შავი ფერის პატარა გრაფა და კიდევ ერთხელ მასზე დააწკაპეთ.
·  II წესი

· კურსორით მიუახლოვდით მოსანიშნ გრაფას და როგორც კი ჯვრის გამოსახულება გამოჩნდება ერთხელ დააწკაპეთ. გრაფა მოინიშნება. ამავდროულად, მენიუს/ხელსაწყოების პანელზე (დოკუმენტის ზედა კიდეზე) გამოჩნდება DRAWING TOOLS – FORMAT. კურსორით დააწკაპეთ მითითებულ ფუნქციას. მასში არსებული ვარიანტებიდან აირჩიეთ Shape Fill, კურსორით მასზე ერთხელ დააწკაპეთ. გამოჩნდება ფერთა გამა. აირჩიეთ შავი ფერის პატარა გრაფა და კიდევ ერთხელ მასზე დააწკაპეთ.
· „დიახ“/“არა“ ცვლადების მონიშვნა - ნებისმიერი სიტყვის მონიშვნის წესის ანალოგიურად, კურსორით მონიშნეთ (გაამუქეთ) „დიახ“ ან “არა“ , მენიუს/ხელსაწყოების პანელზე (დოკუმენტის ზედა კიდეზე) მოძებნეთ ნიშანი U (Underline) და ერთხელ დააწკაპეთ. II ვარიანტი - მონიშნეთ (გაამუქეთ) შესაბამისი პასუხი (დიახ/არა) და კლავიატურაზე ერთდროულად დააჭირეთ  Ctrl+U-ს. 
